                        WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA DO KLASY PIERWSZEJ
                                                  w roku szkolnym  2015/2016 ( z obwodu szkoły)
Dyrektor Szkoły Podstawowej

w  MINODZE                                     
DANE DZIECKA   (imię/imiona i nazwisko): 

………………………………………………………………………………………………………
data urodzenia: ………………………………………………

 miejsce urodzenia: …………………………………………..
PESEL: …………………………………………………………
Adres zameldowania na pobyt stały: ………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
Adres zamieszkania(jeśli jest inny) …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
DANE KONTAKTOWE RODZICÓW/ OPIEKUNÓW :

	
	       ojciec
	           matka

	Nazwisko

 i imię
	
	

	Adres zamieszkania
	
	

	Telefon

kontaktowy
	
	

	e - mail
	
	


Pouczenie.

1. Dane osobowe zawarte w niniejszym zgłoszeniu będą wykorzystywane wyłącznie dla potrzeb związanych z postępowaniem rekrutacyjnym, prowadzonym na podstawie ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256, poz. 2572
 z późn. zm.).

2. Administratorem danych osobowych zawartych w zgłoszeniu jest Szkoła Podstawowa w Minodze.
Oświadczenia wnioskodawcy.

1. Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za podanie fałszywych danych w karcie

zgłoszenia dziecka do szkoły.

2. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym zgłoszeniu dla potrzeb związanych z postępowaniem rekrutacyjnym zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 VIII 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926 z późn. zm.).

3. Wyrażam zgodę/ nie wyrażam zgody*) na publikację zdjęć dziecka z imprez i uroczystości szkolnych na stronie internetowej promującej szkołę.

4. Wyrażam wolę/ nie wyrażam zgody*), aby moje dziecko uczestniczyło w lekcjach religii.

*) niepotrzebne skreślić

Minoga, ………………………

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

                                                                               czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 

Decyzja dyrektora szkoły:

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

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

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

Podpis dyrektora …………………

