ZGŁOSZENIE DZIECKA DO  SZKOŁY OBOWDOWEJ

SZKOŁY PODSTAWOWEJ IM. HENRYKA SIENKIEWICZA 

I. Dane dziecka
1. Nazwisko dziecka ………………………………………………………….
2. Imiona dziecka  …………………………………………………………….

(jeżeli posiada należy wpisać dwa)

3. Data i miejsce urodzenia……………………………………………………
4. Nr PESEL  ………………………………………………………………….

5. Adres stałego zameldowania dziecka………………………………………

6. Adres zamieszkania dziecka……………………………………………….
7. Inne: dowożenie, uczęszczanie do świetlicy, języki obce

II. Dane dotyczące rodziców (prawnych opiekunów) dziecka
	
	Dane matki 
	Dane ojca 

	imiona
	
	

	nazwisko
	
	

	adres zamieszkania
	
	

	telefon kontaktowy
	
	

	e-mail
	
	


Wyrażam wolę/nie wyrażam٭ woli, aby syn/córka٭ uczęszczał/a na lekcje 
……………………………………  organizowane w Szkole Podstawowej im. Henryka 


      (religii/etyki)
Sienkiewicza w Kisielicach.


Podst. prawna złożenia oświadczenia: §1 ust.2 rozp.MEN z 14.04.1992r. w sprawie warunków i sposobu organizacji nauki religii w publicznych przedszkolach i szkołach (Dz.U.36poz.155 z późn.zm.)
Jestem świadomy/a  odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia

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

data i czytelne podpisy rodziców/prawnych opiekunów
٭proszę wybrać właściwe sformułowanie

               KLAUZULA  ZGODY  NA  PRZETWARZANIE  DANYCH

Wyrażam  zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka 

……………………………………………… w zakresie  obejmującym :

wizerunek, informacje o osiągnięciach, konkursach przez  Szkołę 

Podstawową  im. Henryka Sienkiewicza w Kisielicach w celach 
upowszechniania jakości pracy szkoły, wysokich osiągnięć uczniów, 
wyróżnień   zgodnie  z 

Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady ( UE) 2016/679

z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku 

z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy  95/46/WE  ( ogólne  rozporządzenie 

o  ochronie danych ) zwanym  RODO , Dz. Urz. UE.L 2016, nr 119.

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

data                                          czytelny  podpis rodzice/opiekuna

