
Gościeszyn, dnia ……………………………………………….. 

 

…………………………………………… 
Imię i nazwisko rodzica kandydata 

 

………………………………………………… 

Adres do korespondencji 

 

 

 

KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO SZKOŁY PODSTAWOWEJ  
 

 

Proszę o przyjęcie dziecka……………………………………………………………………………………………………  

                                                                           (imiona i nazwisko dziecka) 

 

urodzonego dnia ……………………………………………………. w ………………………………………………. 

                                         (data urodzenia)                                    (miejsce urodzenia)  

 

Do klasy pierwszej Szkoły Podstawowej z Oddziałami Integracyjnymi im. Jana Pawła II w 

Gościeszynie 

 

Numer PESEL dziecka:  

 

I. Dane o rodzinie dziecka 

 

Adres zamieszkania dziecka : 
……………………………………………………………………………………………………………………… 

Adres zameldowania dziecka: (podać jeśli jest inny niż zamieszkania) 
……………………………………………………………………………………………………………………… 

Imiona i nazwiska rodziców/prawnych opiekunów: 
………………………………………………………………………………………………………………………... 
Adres zamieszkania rodziców/opiekunów prawnych: 
……………………………………………………………………………………………………………………….. 
Adres zameldowania rodziców/opiekunów prawnych: (podać jeśli jest inny niż zamieszkania) 

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

Telefon  matki…………………….………….            Telefon ojca…………………………….. 

Inne uwagi o dziecku lub rodzinie: ……………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Gościeszyn, dnia …………………………………. 

 

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

 

                            

           



II. Ochrona Danych Osobowych 

 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 a Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 

2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, ż e Administratorem danych osobowych 

Pani/Pana co rki/syna będżie Sżkoła Podstawowa ż Oddżiałami Integracyjnymi im. Jana 

Pawła II w Gos ciesżynie ż siedżibą w Gos ciesżynie, 88- 420 Rogowo, repreżentowana 

prżeż Dyrektora Sżkoły Podstawowej ż Oddżiałami Integracyjnymi im. Jana Pawła II w 

Gos ciesżynie. Rodżicom/prawnym opiekunom prżysługuje prawo do: dostępu do tres ci 

danych swojego dżiecka oraż prawo ich sprostowania; usunięcia danych osobowych; 

ogranicżenia prżetwarżania; wniesienia sprżeciwu; cofnięcia żgody prżetwarżania w 

dowolnym momencie;  wniesienia skargi do UODO, gdy użna Pani/Pan, iż  

prżetwarżanie danych    osobowych dotycżących Pani/Pana dżiecka narusża prżepisy 

ogo lnego rożporżądżenia o ochronie danych osobowych ż dnia 27 kwietnia 2016r. 

  

   Dane osobowe żebrane w karcie żgłosżenia prżetwarżane będą w celu prowadżenia 

nieżbędnej dokumentacji rekrutacyjnej a następnie sżkolnej wynikającej ż ucżęsżcżania i 

nauki w tutejsżej sżkole. Dane osobowe ucżnio w  będą prżechowywane prżeż okres nauki, 

natomiast po ustaniu jej, prżechowywane będą w archiwum sżkolnym.  

 

Oświadczenie rodzica/opiekuna prawnego  
Os wiadcżam, ż e żapożnałam/em się ż informacją dotycżącą żbierania, prżetwarżania i 

prżechowywania danych osobowych moich i cżłonko w mojej rodżiny.  

 

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

      

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka w celu 

rekrutacji i prowadzenia niezbędnej dokumentacji określonej przepisami prawa 

oświatowego.  

 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Gościeszyn, dnia ………………………………………………. 

………………………………………… 
Imię i nazwisko rodzica kandydata 

 

………………………………………………… 

Adres do korespondencji 

 

 

KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA SPOZA OBWODU DO SZKOŁY PODSTAWOWEJ  
 

 

Proszę o przyjęcie dziecka……………………………………………………………………………………………………  

                                                                           (imiona i nazwisko dziecka) 

 

urodzonego dnia ……………………………………………………. w ………………………………………………. 

                                         (data urodzenia)                                    (miejsce urodzenia)  

 

Do klasy pierwszej Szkoły Podstawowej z Oddziałami Integracyjnymi im. Jana Pawła II w 

Gościeszynie 

 

Numer PESEL dziecka:  

 

I. Dane o rodzinie dziecka 

 

 

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

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

 

 

                       

 

 

 

 

           

Adres zamieszkania dziecka : 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
Adres zameldowania dziecka: (podać jeśli jest inny niż zamieszkania) 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
Imiona i nazwiska rodziców/prawnych opiekunów: 
………………………………………………………………………………………………………………………... 

Adres zamieszkania rodziców/opiekunów prawnych: 
……………………………………………………………………………………………………………………….. 

Adres zameldowania rodziców/opiekunów prawnych: (podać jeśli jest inny niż zamieszkania) 

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

Telefon  matki…………………….………….            Telefon ojca…………………………….. 
Inne uwagi o dziecku lub rodzinie: ……………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………… 



II. Informacja o spełnianiu kryteriów zawartych w statucie szkoły 

 

*we właściwej rubryce (Tak/Nie), przy każdym z podanych kryteriów należy wstawić znak X 

 

Do wniosku dołączam dokumenty potwierdzające spełnianie kryteriów wymienionych w 

punkcie  ……… 

 

III. Ochrona Danych Osobowych 

 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 a Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 

dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, ż e Administratorem danych osobowych Pani/Pana 

co rki/syna będżie Sżkoła Podstawowa ż Oddżiałami Integracyjnymi im. Jana Pawła II w 

Gos ciesżynie ż siedżibą w Gos ciesżynie, 88- 420 Rogowo, repreżentowana prżeż Dyrektora 

Sżkoły Podstawowej ż Oddżiałami Integracyjnymi im. Jana Pawła II w Gos ciesżynie. 

Rodżicom/prawnym opiekunom prżysługuje prawo do: dostępu do tres ci danych swojego 

dżiecka oraż prawo ich sprostowania; usunięcia danych osobowych; ogranicżenia 

prżetwarżania; wniesienia sprżeciwu; cofnięcia żgody prżetwarżania w dowolnym momencie;  

wniesienia skargi do GIODO, gdy użna Pani/Pan, iż  prżetwarżanie danych    osobowych 

dotycżących Pani/Pana dżiecka narusża prżepisy ogo lnego rożporżądżenia o ochronie danych 

osobowych ż dnia 27 kwietnia 2016r. 

  

   Dane osobowe żebrane w karcie żgłosżenia prżetwarżane będą w celu prowadżenia nieżbędnej 

dokumentacji rekrutacyjnej a następnie sżkolnej wynikającej ż ucżęsżcżania i nauki w tutejsżej 

sżkole. Dane osobowe ucżnio w  będą prżechowywane prżeż okres nauki, natomiast po ustaniu jej, 

prżechowywane będą w archiwum sżkolnym.  

 

Oświadczenie rodzica/opiekuna prawnego  

Os wiadcżam, ż e żapożnałam/em się ż informacją dotycżącą żbierania, prżetwarżania i 

prżechowywania danych osobowych moich i cżłonko w mojej rodżiny.  

 

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

      

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka w celu 

rekrutacji i prowadzenia niezbędnej dokumentacji określonej przepisami prawa 

oświatowego.  

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

L.P. Kryterium Wymagane dokumenty 
potwierdzające spełnianie 
kryterium 

TAK* NIE* 

1 Dziecko, które uczęszcza w roku szkolnym  2020/2021 do 
oddziału  przedszkolnego w gminie 

Oświadczenie   

2 Dziecko, którego rodzeństwo uczęszcza do danej szkoły 
podstawowej  

Oświadczenie   

3 Rodzice lub jeden rodzic (opiekun prawny) kandydata 
pracuje w miejscowości należącej do obwodu szkoły 

Oświadczenie   


