Deklaracja o kontynuowaniu wychowania przedszkolnego w oddziale przedszkolnym

Szkoty Podstawowej im. rtm. Witolda Pileckiego w tqcznie
rok szkolny 2020/2021

Deklarug, ze moj syn / moja cérka*

imie / imiona
nazwisko

data urodzenia
PESEL

nriseria
dowodu /
paszportu —
uzupeiné w
przypadku braku
nr Pesel

adres
zamieszkania

Dyrektor Szkoty Podstawowej
im. rtm. Witolda Pileckiego w tacznie

miejsce urodzenia‘ ‘

ktory / ktora* w roku szkolnym 2019/2020 wszczat / ucgszczata* do oddziatu przedszkolnego jako
5-latek/4-latek*bedzie korzystat w roku szkolnym 2020/2021 z wychowania przedszkago

w oddziale przedszkolnym w Szkole Podstawowej walcznie.
*niepotrzebne skrdi ¢

data ztgenia WnioSKU ..........cooviiiiiiiiiiiiiene,

Dane rodzicow

czytelny podpis matki

czytelny podpis ojca

Dane matki

Dane ojca

nazwisko

imie

adres zamieszkania

telefon

adres e-mail*

*uzupek, jezeli rodzice posiadajadres e-mali

Oswiadczam i przyjmuje do wiadomaici informacje

1. Wyrazam(y) zgo@ na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie w aelavazanych z przyjciem i pobytem w szkole naszego dziecka, danych

osobowych naszych, dziecka oraz upawanych do odbioru dziecka os6b, przez oddziatgszkolny zgodnie obowzujacymi przepisami prawa

o ochronie danych osobowych, w tym Rozpdeenia Parlamentu Europejskiego i Rady Europu a @@i04.2016r. w sprawie ochrony oséb

fizycznych w zwizku z przetwarzaniem danych osobowych oraz Ustasvaaz10.05.2018r. o ochronie danych osobowych.

2. Administratorem danych jest Szkota Podstawowagezhie. B;da one wykorzystywane wytznie w celu realizacji obowzku wychowania
przedszkolnego/korzystania z wychowania przedssgunw tym nawgzanie kontaktu z rodzicami oraz nigdh udostpnione podmiotom innym
niz upowanione na podstawie przepiséw prawa.

3. Dane podaj dobrowolnie, jednoczeie wyrazajac zgod na ich przetwarzanie zgodnie z celem podanyrejvy

4. Jestemwiadomy (a) odpowiedzialroi karnej za zleenie falszywego sviadczenia.

miejscowg’, data

czyt

elny pedmdzica




Informacje dodatkowe (zaznaczy whasciwy kwadrat ,x” lub wpisa)

Dziecko posiada opiai
poradni psychologiczno-
pedagogicznej

TAK [ NIE]

Dziecko posiada orzeczenie
poradni psychologiczno
pedagogiczne

TAK [ NIE]

Dziecko posiada orzeczenie
niepetnosprawriei

(wydane przez Powiatowy
Zespot ds. Orzekania

0 Niepetnosprawnizi)

TAK [ NIE]

Deklarug pobyt dziecka w
Swietlicy

TAK [ NIE]

Deklarug korzystanie przez
dziecko z obiadow
w stotowce szkolnej

TAK [ NIE]

Miejsce pracy/ nauki matki

Miejsce pracy/ nauki ojca

Przedszkole, w ktérym
realizowany jest roczny
obowigzek przygotowania
przedszkolnego

Inne, istotne informacje na
temat dziecka, ktore
niezkedne g do jego
wihasciwego funkcjonowania
w srodowisku szkolnym
/przebyte choroby, stale

dieta itp./

miejscow6, data

czytelny podpis rodzica




