WNIOSEK 

o przyjęcie dziecka 

do oddziału przedszkolnego Zespołu Oświatowego w Wiśniewie 

Szkoły Podstawowej im. Bolesława Chrobrego w Wiśniewie
w roku szkolnym 20……./20……
Zwracam się z prośbą o przyjęcie mojego dziecka do oddziału przedszkolnego Zespołu Oświatowego w Wiśniewie Szkoły Podstawowej im. B. Chrobrego w Wiśniewie od dnia …………………….................….
I. Dane osobowe dziecka:

	Imię i nazwisko dziecka

	
	Drugie imię dziecka

	
	Data urodzenia

	
	Miejsce urodzenia

	
	PESEL 

	
	Adres zameldowania dziecka

	
	Adres zamieszkania dziecka

	

	


II. Dane rodziców:

	Imię i nazwisko
	matki
	

	
	ojca
	

	Adres zameldowania
	matki
	

	
	ojca
	

	Adres zamieszkania
	matki
	

	
	ojca
	

	Telefon

kontaktowy
	matki
	

	
	ojca
	

	Telefon kontaktowy w przypadku braku możliwości połączenia na numery wskazane powyżej
	

	Adres poczty elektronicznej
	matki
	

	
	ojca
	


III. Dodatkowe dane o dziecku:

	Czy dziecko będzie korzystało z obiadów w szkole?
	

	Odległość miejsca zamieszkania dziecka od szkoły.
	


IV. Uzasadnienie wniosku: ………………………………………………………………...……..

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

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

Informacja uzupełniająca: 

1. Wniosek wypełniają rodzice lub prawni opiekunowie dziecka na podstawie posiadanych dokumentów. 

2. Rodzice lub prawni opiekunowie dziecka zobowiązani są zawiadomić szkołę o każdej zmianie, która dotyczy dziecka tj. zmianie imion, nazwisk, adresu zameldowania, adresu zamieszkania, zmianach w realizacji obowiązku szkolnego.

……….……………………………………






              (czytelny podpis rodziców/prawnych opiekunów)

………………………………
                  (miejscowość i data)            

RODO

W związku z zapisami art. 13 oraz art. 14 ROZPORZĄDZENIA 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) informujemy, że: 

1. Administratorem Państwa danych osobowych jest: Zespół Oświatowy w Wiśniewie, reprezentowany przez Dyrektora, z siedzibą: ul. T. Kościuszki 54, 08-112 Wiśniew, tel. (25) 641 73 29

2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych (IOD), który w jego imieniu nadzoruje sferę przetwarzania danych osobowych. Z IOD można kontaktować się pod adresem mail: iod-md@tbdsiedlce.pl .

3. Administrator przetwarza Państwa dane w celu realizacji rekrutacji do szkoły, na podstawie ustawy Prawo oświatowe z 14 grudnia 2016 r. Podanie danych jest obowiązkowe, ich niepodanie skutkuje niewypełnieniem obowiązku szkolnego.

4. Administrator może przekazać/powierzyć Państwa dane innym podmiotom. Podstawą przekazania/powierzenia danych są przepisy prawa lub umowy powierzenia danych do przetwarzania z podmiotami świadczącymi usługi na rzecz Administratora. 

5. Dane osobowe przetwarzane przez Administratora przechowywane będą przez okres niezbędny do realizacji celu dla jakiego zostały zebrane, zgodnie z terminami archiwizacji określonymi przez przepisy powszechnie obowiązującego prawa.

6. Każda osoba, z wyjątkami zastrzeżonymi przepisami prawa, ma możliwość: dostępu do danych osobowych jej dotyczących oraz otrzymania ich kopii, żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania.

7. Z powyższych uprawnień można skorzystać w siedzibie Administratora, kierując korespondencję na adres Administratora lub drogą elektroniczną pisząc na adres: iod-md@tbdsiedlce.pl.

8. Pani/Pana* dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, poddawane profilowaniu ani przekazywane do państw trzecich ani organizacji międzynarodowych.

9. Przysługuje Państwu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego na niezgodne z RODO przetwarzanie Państwa danych osobowych przez Administratora. Organem właściwym dla ww. skargi jest: Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

V.   Decyzja Komisji Rekrutacyjnej przy Zespole Oświatowym w Wiśniewie  Szkole Podstawowej im. B. Chrobrego w Wiśniewie(wypełnia komisja)

Komisja Rekrutacyjna na posiedzeniu w dniu………………………………….………

zakwalifikowała dziecko …………………...…..........................................................do korzystania

 z ………..godzin pobytu w oddziale przedszkolnym w szkole podstawowej w roku szkolnym 20.…/20…..

Nie zakwalifikowała dziecka ……………………………..………………………………….......

z powodu………………………………….………………………………………………………

Podpisy Komisji Rekrutacyjnej: 

przewodniczący ……………………………………….

członek ……………………………………………….

członek ……………………………………………… 

                  miejscowość, data: …………………………………………………                
