
WNIOSEK 

 o przyjęcie dziecka do szkoły podstawowej 

   prowadzonej przez Gminę Miejską Lubaczów 

 

 

Zgłaszam moją córkę/mojego syna* do pierwszej klasy Szkoły Podstawowej Nr 2  

w Lubaczowie w roku szkolnym 2024/2025 

 

Dane osobowe dziecka:  

 

Imię/Imiona.................................................................................................................................................... 

Nazwisko..................................................................................................................... .................................. 

PESEL.................................. Data urodzenia ......................... Miejsce urodzenia ...................................... 

zamieszkałego w ..........................................................................................................................................          

(adres zamieszkania dziecka: miejscowość, ulica, numer domu) 

 

Adres zameldowania (jeżeli jest inny niż adres zamieszkania) 

………………………………………………………………………......................................................... 

(adres zameldowania dziecka: miejscowość, ulica, numer domu) 

 

Dane rodziców / opiekunów prawnych dziecka:  

 

 

Matka/opiekun prawny: ………………………...……….………….……………………………………  
(imię i nazwisko) 

 

Adres zamieszkania: ………………………………………………………….…………………….……. 
                                                                  (miejscowość, ulica, numer domu)   

 

Numer telefonu do kontaktu ……………………………………………..................................................  

Adres poczty elektronicznej ………………………………………………………………………….…. 

 

Ojciec /opiekun prawny: ……………………...……………………………………………………….   
(imię i nazwisko) 

 

Adres zamieszkania: ………………………………………………………...…………….….….…..….  
(miejscowość, ulica, numer domu) 

 

Numer telefonu do kontaktu …………….………………………………………..………..…………… 

Adres poczty elektronicznej ……………………………………………………………………………. 

 

* niepotrzebne skreślić 

 



DEKLARACJE RODZICÓW (prawnych opiekunów): 

1. Niniejszym oświadczam, że moje dziecko będzie / nie będzie* uczęszczało na lekcje religii 

w trakcie nauki w Szkole Podstawowej Nr 2 w Lubaczowie. 

2. Niniejszym oświadczam, że moje dziecko będzie / nie będzie* korzystało z bezpłatnej 

opieki w świetlicy szkolnej w klasie pierwszej. 

 

          .........................................................                              ...................................... .................. 
                      (podpis matki/opiekuna prawnego)                                                (podpis ojca/ opiekuna prawnego) 
 

 

Pouczenie:  

1. Dane osobowe zawarte w niniejszym wniosku będą wykorzystywane wyłącznie dla potrzeb 

związanych z postępowaniem rekrutacyjnym, prowadzonym na podstawie ustawy z 14 grudnia 

2016 r. - Prawo oświatowe (Dz.U. z 2017 r. poz. 59) i ustawy z 14 grudnia 2016 r. przepisy 

wprowadzające ustawę - Prawo oświatowe (Dz.U. z 2017 r. poz. 60).  

2. Administratorem danych osobowych zawartych we wniosku oraz załącznikach do wniosku jest 

dyrektor Szkoły Podstawowej Nr 2 w Lubaczowie.  

 

Oświadczenia wnioskodawcy:  

1. Oświadczam, że podane we wniosku oraz załącznikach do wniosku dane są zgodne z aktualnym 

stanem faktycznym.  

2. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku                                      

i załącznikach do wniosku dla potrzeb związanych z postępowaniem rekrutacyjnym zgodnie                  

z wnioskiem oraz zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r.oochronie danych 

osobowych (tekst jedn.: Dz.U. z 2016 r. poz. 922). 

 

………………………………..                                           ……………………………………. 

          (miejscowość data)                                                                            (podpis rodziców- opiekunów prawnych) 

 

*niepotrzebne skreślić 

 

 

 



ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU DZIECKA  

 

  .........................................................................   

(imię̨ i nazwisko rodzica / prawnego opiekuna)   

 Niniejszym oświadczam, że na podstawie art. 81 ust. 1 ustawy z 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim 

i prawach pokrewnych (t.j Dz. U. z 2019 r., poz. 1231) *wyrażam zgodę̨ / nie wyrażam zgody  na 

rejestrowanie wizerunku mojego dziecka ………………………………… podczas zajęć                           

i uroczystości szkolnych oraz w związku z uczestnictwem w programach, projektach, zawodach 

sportowych, konkursach i innych uroczystościach organizowanych przez Szkołę Podstawową Nr 2   

w Lubaczowie. 

Ponadto wyrażam zgodę oraz wykorzystanie tego wizerunku poprzez umieszczanie zdjęć  na stronie 

internetowej https://sp2lubaczow.edupage.org/, a także na profilach społecznościowych 

administrowanych przez Szkołę Podstawową Nr 2 w Lubaczowie w celach promocji i przedstawienia 

relacji z różnych imprez/ występów/ pokazów/ prezentacji itp. szkolnych, oraz w mediach w celu 

informacji i promocji szkoły. 

Niniejsza zgoda odnosi się do wielokrotnego, nieograniczonego czasowo i terytorialnie 

rozpowszechniania wizerunku podczas nauki w Szkole Podstawowej Nr 2 w Lubaczowie. Znane mi 

jest również ryzyko wynikające z rejestrowania i wykorzystania tego wizerunku przez Szkołę 

Podstawową Nr 2 w Lubaczowie.   

 

…………………………..……….                                                                         ……………………………………………………………...  

       (miejscowość, data)                                                                       (czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Klauzula informacyjna  

Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 roku informuję,              

iż:   

 1. Administratorem Danych Osobowych jest Szkoła Podstawowa Nr 2 im. Obrońców Lubaczowa w Lubaczowie, ul. 

Juliusza Słowackiego 9, 37-600 Lubaczów, tel. (16) 632-94-25, e-mail: sekretariat@sp2.lubaczow.pl. 

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych - adres e-mail: sekretariat@sp2.lubaczow.pl, listownie 37-600 Lubaczów, ul. 

Juliusza Słowackiego 9, osobisty w siedzibie: Szkoły Podstawowej Nr 2 w Lubaczowie 

3. Dane osobowe Pani/Pana dziecka oraz Państwa jako rodziców (prawnych opiekunów) przetwarzane będą w celu: 

a) realizacji zadań dydaktycznych, wychowawczych i opiekuńczych, zgodnie z: Ustawą z dnia 7 września 1991r. o 

systemie oświaty, Ustawą z dnia 14 grudnia 2016r. - Prawo oświatowe i wydanymi na ich podstawie rozporządzeniami 

odpowiednich ministrów, Ustawą z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych osobowych oraz na podstawie art. 6 ust. 1 lit. 

c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. – RODO;  

b) udziału Pani/Pana dziecka w konkursach, przedsięwzięciach kulturalnych oraz w celu realizacji działalności 

promocyjnej szkoły na podstawie wcześniej podpisanej zgody, (zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a ogólnego rozporządzenia o 

ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. – RODO) (jeżeli to Panią/Pana dotyczy); 

c) publikacji wizerunku oraz osiągnięć Pani/Pana dziecka w materiałach publikowanych lub autoryzowanych przez szkołę 

w mediach oraz na stronie internetowej szkoły na podstawie podpisanej zgody, zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a ogólnego 

rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. RODO; (jeżeli to Panią/Pana dotyczy); 

4. Odbiorcami danych osobowych Pani/Pana dziecka oraz Państwa jako rodziców (opiekunów prawnych) będą wyłącznie 

podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa lub podmioty świadczące usługi 

na rzecz administratora na podstawie umowy powierzenia. 

5. Dane osobowe Pani/Pana dziecka oraz Państwa jako rodziców (opiekunów prawnych) przechowywane będą przez 

okres zakończenia trwania obowiązku szkolnego a następnie zostaną przekazane do zakładowego archiwum bądź 

zniszczone w określnym czasie na podstawie przepisów prawa. 

6. Posiada Pani/Pan prawo do: żądania od administratora dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub 

ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych. 

7. W przypadku, gdy przetwarzanie danych osobowych odbywa się na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a RODO, czyli zgody 

na przetwarzanie danych osobowych, przysługuje Pani/Panu prawo do cofnięcia tej zgody w dowolnym momencie, bez 

wpływu na zgodność przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem, z obowiązującym 

prawem. 

8. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

9. W przypadku, gdy przetwarzanie danych osobowych odbywa się na podstawie określonej w pkt 3a, podanie danych 

osobowych jest obowiązkowe, a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie brak możliwości realizowania 

obowiązku szkolnego. 

10. W przypadku, gdy podstawą przetwarzania danych osobowych jest zgoda (art. 6 ust. 1 lit. a RODO), podanie danych 

osobowych jest dobrowolne, jednakże niepodanie danych będzie skutkowało brakiem możliwości udziału Pani/Pana 

dziecka w konkursach, wystawach, przedsięwzięciach kulturalnych etc. 

11. Dane osobowe Pani/Pana dziecka oraz Państwa jako rodziców (prawnych opiekunów) nie będą poddane 

zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji. 

12. Dane osobowe Pani/Pana dziecka oraz Państwa jako rodziców (prawnych opiekunów) nie będą przekazane odbiorcy 

w państwie trzecim lub organizacji międzynarodowej. 

        …………………….……………..…… 

                                                                                                             (data i podpis) 

 

mailto:sekretariat@sp2.lubaczow.pl


OŚWIADCZENIE  

o miejscu pracy rodzica w obwodzie szkoły 

 

Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………………………. 

zamieszkała/y ……………………………………………………………………………….. 

oświadczam, że: 

miejsce pracy 

………………………………………………………………………………………………… 

 

………………………………………………………………………………………………….. 

(podać nazwę zakładu pracy i adres) 

 

znajduje się w obwodzie tej szkoły. 

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

…………………………………………….                         ……………………………………. 

            (miejscowość, data)                                                               (czytelny podpis)  
                                                                                                                         

 
 
 
 
 

 OŚWIADCZENIE 

o miejscu zamieszkania w obwodzie szkoły krewnych kandydata wspierający rodziców/ 

prawnych opiekunów w zapewnieniu należytej opieki  

 

Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………………………. 

zamieszkała/y ……………………………………………………………………………….. 

 

oświadczam, że: 

 

krewni ………………………………………………………………………………………………… 

(wymienić stopień pokrewieństwa) 

 

mieszkają w obwodzie Szkoły Podstawowej Nr 2 w Lubaczowie 

Jednocześnie oświadczam, że jestem świadomy(a) odpowiedzialności karnej za złożenie 

fałszywego oświadczenia. 

  

  

…………………………………………….                         ……………………………………. 

            (miejscowość, data)                                                               (czytelny podpis)  

 



 
OŚWIADCZENIE 

o spełnianiu obowiązku nauki w szkole przez rodzeństwo kandydata do klasy 1 

Ja niżej podpisana/y …………………………………………………………………………. 

zamieszkała/y ……………………………………………………………………………….. 

oświadczam, że: 

 

do Szkoły Podstawowej Nr 2 im. Obrońców Lubaczowa w Lubaczowie uczęszcza: 

 

brat/siostra ……………………………………………………………… klasa …………… 

                                           (imię i nazwisko) 

 

 

 
…………………………………………….                         ……………………………………. 

           (miejscowość, data)                                                               (czytelny podpis) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

POTWIERDZENIE WOLI 

ZAPISU DZIECKA DO KLASY PIERWSZEJ  

w roku szkolnym 2024/2025 

 
Potwierdzam wolę zapisu dziecka 

 …………...................................................................................................................... 

imię i nazwisko dziecka 

           
numer PESEL dziecka 

do Szkoły Podstawowej Nr 2 w Lubaczowie, do której zakwalifikowano dziecko                              

w postępowaniu rekrutacyjnym.  

 

          ........................................................                           ...................................................... 

          (podpis matki/opiekuna prawnego)                           (podpis ojca/ opiekuna prawnego) 
 

 


