Wniosek o przyjęcie dziecka do szkoły spoza obwodu 

Wniosek o przyjęcie dziecka do klasy pierwszej
Szkoły Podstawowej nr 4 im. Jana Pawła II w Łańcucie
rok szkolny 2019/2020
Wypełniony wniosek należy złożyć w terminie do 28 marca 2019 r. w sekretariacie szkoły wskazanej w pozycji nr 1 tzw. szkole pierwszego wyboru.

	Data złożenia wniosku:
	Sposób dostarczenia wniosku:                                      


	DANE OSOBOWE DZIECKA

	PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Imię
	
	

	Nazwisko
	
	Data urodzenia
	

	Miejsce urodzenia
	

	ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA

	Województwo
	
	Powiat
	

	Gmina
	
	Miejscowość
	

	Ulica
	
	Dzielnica
	

	Nr domu/ mieszkania
	
	Kod pocztowy
	

	ADRES ZAMELDOWANIA DZIECKA (proszę wypełnić, jeżeli jest inny niż zamieszkania)

	Województwo
	
	Powiat
	

	Gmina
	
	Miejscowość
	

	Ulica
	
	Dzielnica
	

	Nr domu/ mieszkania
	
	Kod pocztowy
	

	DODATKOWE INFORMACJE O DZIECKU

	Dziecko posiada orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego
(należy zakreślić odpowiedź)
	TAK
	NIE

	Nr orzeczenia
	

	Poradnia, która wydała orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego
	

	Typ orzeczenia
 (rodzaj niepełnosprawności)
	

	Wyrażam wolę, aby moje dziecko uczęszczało w lekcjach
(podkreślić właściwe)
	religii rzymsko-katolickiej/ etyki

	WYBRANE PLACÓWKI wg preferencji rodziców

(Kolejność wskazań jest istotna w procesie rekrutacji)

	Lp.
	Szkoła Podstawowa
	Adres szkoły

	1. pierwszego wyboru
	
	

	2. drugiego wyboru
	
	

	3. trzeciego wyboru
	
	


	DANE OSOBOWE MATKI / OPIEKUNKI PRAWNEJ

	Opiekun

(właściwe zakreślić)
	Rodzic
	Opiekun prawny
	Nie żyje
	Nieznany
	Rodzic mieszka za granicą
	

	Imię
	
	Drugie imię
	

	Nazwisko
	

	ADRES ZAMIESZKANIA MATKI / OPIEKUNKI PRAWNEJ

	Województwo
	
	Powiat
	

	Gmina
	
	Miejscowość
	

	Ulica
	
	Dzielnica
	

	Nr domu/ mieszkania
	
	Kod pocztowy
	

	DANE KONTAKTOWE MATKI / OPIEKUNKI PRAWNEJ

	Telefon dom/komórka
	

	Adres e-mail
	


	DANE OSOBOWE OJCA / OPIEKUNA PRAWNEGO

	Opiekun

(właściwe zakreślić)
	Rodzic
	Opiekun prawny
	Nie żyje
	Nieznany
	Rodzic mieszka za granicą
	

	Imię
	
	Drugie imię
	

	Nazwisko
	

	ADRES  ZAMIESZKANIA OJCA /  OPIEKUNA PRAWNEGO

	Województwo
	
	Powiat
	

	Gmina
	
	Miejscowość
	

	Ulica
	
	Dzielnica
	

	Nr domu/ mieszkania
	
	Kod pocztowy
	

	DANE KONTAKTOWE OJCA / OPIEKUNA PRAWNEGO

	Telefon dom/komórka
	

	Adres e-mail
	


.

KRYTERIA PRZYJĘĆ

(przy spełnionych kryteriach proszę postawić znak „x”)

	Kryteria ustalane przez organ prowadzący 

	1.
	Zamieszkanie na terenie Miasta Łańcuta.
	

	2.
	Wielodzietność rodziny kandydata.
	

	3.
	W szkole obowiązek szkolny spełnia rodzeństwo dziecka.
	

	4.
	Miejsce pracy rodziców/opiekunów prawnych znajduje się w obwodzie szkoły.
	

	5.
	W obwodzie szkoły mieszkają krewni dziecka, którzy wspierają rodziców/opiekunów prawnych w zapewnieniu opieki dziecku.
	

	6.
	Rodzic/opiekun prawny dziecka jest absolwentem szkoły.
	

	7.
	Niepełnosprawność kandydata.
	


W przypadku braku potwierdzenia wyrażam zgodę na wykreślenie dziecka z listy zakwalifikowanych do przyjęcia do szkoły.

Oświadczam, że podane powyżej dane są zgodne ze stanem faktycznym.

 ……………………………………….                                                                   ……………………………………….
        Podpis matki lub opiekunki prawnej                                                                                                                 Podpis ojca lub opiekuna prawnego


Specyfikacja załączników do wniosku: 

	Kolejny numer załącznika 
	Rodzaj załącznika 
	Forma załącznika
 
	Uwagi 

	1. 
	Akt urodzenia
	
	

	2. 
	Dwa zdjęcia
	
	

	3. 
	
	
	

	4. 
	
	
	


Do wniosku dołączono łącznie .........  załączników 
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE TREŚCI ZGŁOSZENIA I OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH

Oświadczam, że:

a) wszystkie dane zawarte w zgłoszeniu są prawdziwe,

b) niezwłocznie powiadomię dyrektora szkoły o zmianie danych zawartych 
w zgłoszeniu,

c) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celów związanych                    z rekrutacją do szkoły zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (t.j. - Dz.U.2018.1000)
KLAUZULA INFORMACYJNA 

Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuję, iż:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Szkoła Podstawowa nr 4 w Łańcucie im. Jana Pawła II        w Łańcucie, ul. Kochanowskiego 6, 37-100 Łańcut 
2. Szkoła Podstawowa nr 4 w Łańcucie  może przetwarzać Pani/Pana dane osobowe w celu  realizacji zadań nałożonych na  samorząd związanych z zaspokajaniem zbiorowych potrzeb.
3. W związku z przetwarzaniem danych w celu wskazanym w pkt. 2 Pani/Pana dane mogą być przekazane innym odbiorcom lub kategoriom odbiorców danych osobowych Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogą być tylko podmioty uprawnione do odbioru Pani/Pana danych w uzasadnionych przypadkach i na podstawie odpowiednich przepisów prawa.
4. Pani/ Pana dane osobowe będą przetwarzane  na podstawie przepisów prawa, przez okres niezbędny do realizacji celów przetwarzania i zgodnie z przepisami o archiwizacji.
5. W związku z przetwarzaniem przez Szkoła Podstawowa nr 4 w Łańcucie  Pani/Pana danych osobowych przysługuje Pani/Panu prawo do:
· Dostępu do treści danych na podstawie art. 15 RODO z zastrzeżeniem, że udostępniane dane osobowe nie mogą ujawniać informacji niejawnych, ani naruszać tajemnic prawnie chronionych, do których zachowania zobowiązana jest Szkoła Podstawowa nr 4 w Łańcucie  reprezentowana przez Dyrektora.
· Sprostowania danych, na podstawie art. 16 RODO
· Ograniczenia przetwarzania danych na podstawie art. 18 RODO
1. W przypadku uznania, iż przetwarzanie danych Pani/Pana przez Szkołę Podstawową nr 4                       w Łańcucie  narusza przepisy RODO przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, o którym mowa w art. 51 RODO.
KLAUZULA ZGODY 

Szkoła Podstawowa nr 4 im. Jana Pawła II w Łańcucie   

Zgodnie z art.6 ust.1 lit. a  rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu  rekrutacji mojego dziecka do szkoły.

Łańcut, dnia



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

(data i podpis osoby wyrażającej zgodę)

………………………………………………………..
(data i podpis osoby przyjmującej zgodę)

Informacja

Osoba, której dane dotyczą  ma prawo w dowolnym momencie  wycofać zgodę. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem (Art. 7  rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016).

�  Formy załączników: oryginał, notarialnie poświadczona kopia, urzędowo poświadczona kopia,  kopia poświadczona  �za zgodność z oryginałem  przez rodzica/ opiekuna, oświadczenie
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