Gilowice, dnia ........................................

ZGŁOSZENIE

dziecka

do klasy I  Szkoły Podstawowej nr 1  im. T. Kościuszki
w Zespole Szkół w Gilowicach
na rok szkolny 2021/2022
rocznik 2014  -  7- latek
1. Imiona i nazwisko kandydata  …....................................................................................................................

2. Data  i miejsce urodzenia kandydata ............................................................................................................
3. Numer PESEL kandydata
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


w przypadku braku numeru PESEL

Seria i numer paszportu lub inny dokument potwierdzający tożsamość kandydata.........................................
…............................................. .........................................................................................................................
4. Rodzice/opiekunowie prawni kandydata:
a) imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego:  ...................................................................................................

b) adres miejsca zamieszkania ojca/opiekuna prawnego: ...............................................................................

…......................................................................................................................................................................
d) imię i nazwisko matki /opiekuna prawnego: …..............................................................................................

e) adres miejsca zamieszkania matki/opiekuna prawnego: ….........................................................................

….......................................................................................................................................................................
5. Adres miejsca  zamieszkania kandydata:......................................................................................................
6. Odległość zamieszkania dziecka od szkoły w km…………………………………………………………….……

i deklaracja korzystania z autobusu szkolnego :         tak           nie     / zakreślić odpowiednie/
Adres stałego zameldowania/ jeżeli jest inny niż zamieszkania/ ……………………………………….…………..
……………………………………………………………………………………………………………..……………….
Obwód szkolny własny:       tak       nie              / własny to Gilowice -  zakreślić odpowiednie/
Jeżeli obwód szkolny inny / to  jaki? / proszę podać nazwę szkoły obwodowej  w stałym  miejscu

zameldowania ……………………………………………………………………………………………………….…...
…......................................................................................................................................................................

6. Adres poczty elektronicznej rodziców/opiekunów prawnych kandydata: .........................................................................................................................................................................

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

7. Numery telefonów kontaktowych rodziców/opiekunów prawnych kandydata:

a) numer telefonu kontaktowego do  ojca/opiekuna prawnego:.......................................................................

b) numer telefonu kontaktowego do  matki/opiekuna prawnego:.....................................................................

8. Deklarowany pobyt kandydata w  publicznej szkole podstawowej i korzystanie z stołówki szkolnej.


  a) deklarowany pobyt kandydata w publicznej szkole / w tym pobyt na świetlicy szkolnej/
 podstawowej od godz. ….................. do  godz. …...................….....................

9. Informacje ważne dla zdrowia, rozwoju i bezpieczeństwa dziecka mogące wpłynąć na funkcjonowanie dziecka                     w szkole, 

( np. alergii, stosowanej diecie kandydata)
     
 /Ta informacja może być podana po przyjęciu do szkoły/
Oświadczenie
Oświadczam, że:  
a) wszystkie dane zawarte w zgłoszeniu są prawdziwe i jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia,

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

c) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w zgłoszeniu dziecka  do publicznej szkoły podstawowej dla potrzeb niezbędnych  do realizacji procesu rekrutacji i procesu dydaktyczno-wychowawczego (zgodnie z obowiązującą Ustawą o Ochronie Danych Osobowych. – załącznik nr 1.
Zgoda
  Wyrażam/ nie wyrażam* bezterminową zgodę na umieszczanie zdjęć zawierających wizerunek mojego dziecka zarejestrowany podczas zajęć i uroczystości szkolnych zorganizowanych przez Zespół Szkół w Gilowicach oraz prac wykonanych przez nie podczas uczestnictwa w zajęciach edukacyjno-wychowawczych na stronie internetowej szkoły oraz w celu informacji i promocji szkoły (zgodnie z Ustawą z dnia 4 lutego o prawie autorskim i prawach pokrewnych –  Dz. U. z 1994r. nr 24 poz.83 ze zmianami). 
  Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że zgody te w każdej chwili mogę cofnąć w dowolnej formie pisemnej, wówczas dane zostaną usunięte w terminie do 30 dni.
................….............................................................................................................






                                      podpisy rodziców /opiekunów prawnych kandydata
*niepotrzebne skreślić

            Podpis osoby przyjmującej oświadczenie oraz data wpływu do sekretariatu szkoły …………………………….
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