
Sieradz, dn. …………. 2024 r.

                                                                                                                Dyrektor
                                                                                                     Szkoły Podstawowej Gminy Sieradz

                                                                                                   im. Jana Pawła II  w Sieradzu 

ZGŁOSZENIE DZIECKA DO SZKOŁY

Proszę o przyjęcie mojego syna/córki  do pierwszej klasy Szkoły Podstawowej Gminy Sieradz im. Jana Pawła II w Sieradzu.

DANE OSOBOWE KANDYDATA
	Nazwisko
	

	Pierwsze imię
	

	Drugie imię
	

	Data urodzenia
	

	Miejsce urodzenia
	

	PESEL
	

	Adres zamieszkania


	

	Adres zameldowania
	

	Adres pobytu tymczasowego
/wpisać, jeżeli dotyczy kandydata/


	



DANE OSOBOWE RODZICÓW/PRAWNYCH OPIEKUNÓW KANDYDATA
	Dane 
	Matka/opiekunka prawna
	Ojciec/opiekun prawny

	Stopień pokrewieństwa
	
	

	Imię i nazwisko
	
	

	Telefon
	
	

	Adres e-mail
	
	

	Adres zamieszkania rodziców 
(jeśli jest inny niż adres dziecka)
	
	


Informacje dodatkowe:
	Proszę wskazać dwie osoby, z którymi dziecko chciałoby być w tej samej klasie:

	1.
	2.


OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE TREŚCI ZGŁOSZENIA
Oświadczam, iż wszystkie podane w niniejszym ZGŁOSZENIU dane zgodne są ze stanem faktycznym. Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
…………………………...………………………                             ……….……………..…………………………….

(podpis matki/opiekuna prawnego)                                         (podpis ojca/opiekuna prawnego)
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH
              Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w zgłoszeniu dla potrzeb niezbędnych do realizacji postępowania rekrutacyjnego zgodnie z zgodnie z Ustawą z dnia 7 września 1991 r. 
o systemie oświaty oraz na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r.
…………………………...………………………                             ……….……………..…………………………….

(podpis matki/opiekuna prawnego)                                         (podpis ojca/opiekuna prawnego)
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) informuje się, iż:
1) administratorem danych osobowych kandydatów jest Szkoła Podstawowa Gminy Sieradz im. Jana Pawła II
 w Sieradzu, ul. Armii Krajowej 5, 98-200 Sieradz 
2) dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji naboru, zgodnie z Ustawą z dnia 7 września 1991 r. 
o systemie oświaty, na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych 
z dnia 27 kwietnia 2016 r.
3) dane osobowe przechowywane będą w czasie zgodnym z przepisami w/w Ustawy 
4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa
5) każdy kandydat posiada prawo do dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania
6) kandydat ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego 
7) podanie danych osobowych jest obowiązkowe ze względu na przepisy prawa
8) nad bezpieczeństwem przetwarzania danych osobowych czuwa Inspektor Ochrony Danych – Sebastian Łabowski, kontakt: inspektor@bezpieczne-dane.eu
Załączniki do kwestionariusza zgłoszenia:                         
1. Skrócony odpis aktu urodzenia.
2. Dwa podpisane zdjęcia na jasnym tle.
Dane do zamówienia biletu miesięcznego:

…………………………………………………………………..

             /miejscowość,  przystanek/
Formularz złożono w dniu ……………………2024 r., a dane w nim zweryfikowano. 
……………………………………………

                                                                                                       (podpis pracownika)
