Zespol Szkolno-Przedszkolny w Manieczkach
63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985,
e-mail: sekretariat@zspmanieczki,pl

WNIOSEK ZGLOSZENIA DZIECKA DO KLASY .. .
SZKOLY PODSTAWOWEJ IM. GEN.J. WYBICKIEGO W MANIECZKACH
NA ROK SZKOLNY ......cccovnveinnnnnnn.

( prosze wypei¢ drukowanymi literami)

|. DANE OSOBOWE DZIECKA:

Adres zamieszkania: miejscowose .............oociiiiiiiiin.l, Ulica............coiiin.
numer domu .........ooooeveiiiinnn.n., L =10 o1 R —
Il. DANE RODZICOW, PRAWNYCH OPIEKUNOW:
1. Dane matki ( prawnej opiekunki):

NAZWISKD . cosssinm miiisnmssinmans mummrrmsmmmes I .

adres zamieszkania ( jesliinny niz dziecka) . .. ... ... ...ow e oee e e e

2. Dane ojca ( prawnego opiekuna):

NBZWIBKO. wvov v sovmmmnenisnmsysussis svouesimisg IITNIC csecmsimstvss ot % K e mcnpammamsns
TE RO B O . oo im0 0 0 8 s s SRR AR AR
L S
adres zamieszkania ( jesliinny niz dziecka) ... ... ... ..ueee e e e ee e e

lll. INNE INFORMACJE:
1. Szkota obwodowa ( zgodnie z adresem zamieszKania)...........c.ovoveoeeeeeeeeeieeinins,

2. Dodatkowe informacje o dziecku, ktére chcieliby Panstwo przekazaé, uwagi,
PIOBOZVCIC ..o onmspsnesnunues sv s s oss isvemaan s S0 s B s St s A8, b e e s e

3. Wyrazam zgode na zamieszczanie zdje¢ z uroczystosci szkolnych, na ktorych
widnieje wizerunek mojego dziecka, na gazetce szkolnej, w kronice oraz na stronie

internetowej szkoty.

(miejscowos$é, data) (podpis osoby przyjmujgcej) (podpis matki) (podpis ojca)






Imie i Naswisko venioskodanvey — rodsicg kandydarg

Adres do korespondencyi v pravach rekrutacyy
Dyrektor
Szkoly Podstawowej im. Gen. J. Wybickiego
w Manieczkach

Whiosek o przyjecie do klasy pierwszej publicznej szkoly podstawowej’

I- Dane osobhowe kandydata i rodzicow?

Imi¢/Imiona i Nazwisko kandydata

Data urodzenia kandydata 7

| T
|

i
Y

Kod pocztowy

PESEL kandydata
W proipadku braky PESEL Serig i nunier paszporty
lub inmego dokumentu poniierdzalgeego tozsamosé

Imi¢/Imiona i Nazwiska rodzicéw kandydata

Adres miejsca zamieszkania
rodzic6w’ i kandydata *

Miejscowosié

Numer domu /numer
mieszkania
Telefon do kontakty

Adres poczty elekironicznej
i numery telefonéw rodzicéw kandydata

0 ile je posiadaja

Adres poczty elektroniczne;
Telefon do kontaku

i
’ | Adres poczty elektronicane;

il- Informacja dotyczaca zlozonych wnioskéw o przyjecie kandydata do publicznej szkoly
podstawowej®

Jezeli wnioskodawca skorzystal z prawa sktadania wniosku o przyjecie kandydata do wiecej niz Jjednegj
publicznej szkoty podstawowe;j, zobowigzany jest wpisaé nazwy | adresy tych szkét w kolejnosei od najbardzie;

do najmniej preferowanych®
1. Pierwszy wybor

3. Trzeci wybér

141 Poz7), kandvdaci zemieszhal;

1 " : ; 5 P— Bk, . : i
Zgodnie 2 ani. § ust. ] uslawy z dnia 6 grudnis 2013 1. o Zmiznie ustawy o systemie Oswialy oraz niekidrvch innych esjaw Dz Uzzp
peze obwoedem publicznej szkofy podsiawowej moga by< prayjeci do Klasy pierwszej Pe przeprewadzeniu posiepowania rekrutacyinego, jezel; dana szkele dvsponuje wolnymi miejscar;
Zgodnie z An. 20a ust.4 uslawy o systemie oswisty, post owanie rekrutacyjne jest rowadzone na wniosek roczica randvdeia.
B 3 : posiep +JNE Jest p) )

2

- 1 ustawy o systemie Oswiaty, wniosek zawiera dane podane w punkcie 1-5 tabeli, natomiast dane w punkcie 6 podaje sig, jedli takie srodii
1-5 nalezy podaé obowiazkowo, natomiast podanie danveh w punkeje 6, nie jest obowigzkowe, ale bardze poirzebne dia

B0 sprawewvanie opieki nad dzieckiem

Zgodnie z art. 20 1 ust,
komunikacji rodzice posiadaja. To Czmacza, ze dane w punkcie
skutecznego komunikowani sit z rodzicami w sprawie rekrutacji, e nastepnie skuieczn

- Zeodnie zart Ipka 10 LSlawy o svstemie oswiaty, ilekro¢ iest mowa o rodzicach bez blizszege chresleniz - nelezy przez ie rozumied 1akze prawnveh apisiuney. dzieckz
£ 3 ) ) ] g L P £ ¥

orez osoby{podmioty) sprawujace piecze zasigpeza.

4 2 3
tmigjscowose, w kidrej osoba 1a przebywa z zamiarem stalego pobyu,

Zgodnie z art. 25 Kodeksy cywilnego, miejscem zamieszkania osoby fizyeznej jes

I

Zgodnie z art. 20za. } UsleWy o sysiemie oéwialy, wiosek o przyjecie do pierwszej i:!as_\'pul'litzncj szkoky podstawowej, mpze by¢ zloiony do nie wigcej niz trzech

wibrenyeh publicznveh szkél podsiawowych
W porzacdku od nejbardziej do nejmniej preferowanych.

Zgodnie z an 201y | pkt s Uslawy o svstemie odwiaty, wniosek zawiera wskazenie kolejnvch wybrenycli szké

To cznacza, ze wiioskodawee jest zobowiazany 1aks informecje podac,



I1I-Informacja o kryteriach zawartych w statucie szkoly ’

*) Jezeli cheesz, by komisja rekrutacyjna wziela pod uwage dane kryterium, w kolumnie czwartej lego kryterium napisz TAK i

zgodnie z instrukcja w kolumnie trzeciej, dotacz do wniosku dokumenty potwierdzajace kryterium.

L.p. Kryterium Dokumenty potwierdzajgce spelnianie kryterium Zgloszenie kryterium
do oceny Tak”

4

1 2 3
1.

10,

Do wniosku dotaczam dokumenty® potwierdzajace spemianie kryteriéw wymienionych w punkeie ..........

Pouczenie
1. Dane osobowe zawarte w niniejszym wniosku i zatacznikach do wniosku bedg wykorzystywane

wylacznie dla potrzeb zwiazanych z postepowaniem rekrutacyjnym, prowadzonym na podstawie
ustawy z dnia 7 wrze$nia 1991 r. o systemie o$wiaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256, poz. 2572 z poZn. zm.).

2. Administratorem danych osobowych zawartych we wniosku oraz zatacznikach do wniosku jest dyrektor
szkoly podstawowej do ktdrej wniosek zostat ztozony.

Os$wiadczenia wnioskodawcy
1. Oéwiadczam, ze podane we wniosku oraz zatacznikach do wniosku dane s zgodne z aktualnym stanem

faktycznym.’

2. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku i zatacznikach
do wniosku dla potrzeb zwiazanych z postepowaniem rekrutacyjnym zgodnie z wnioskiem oraz
zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 1. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002,

Nr 101, poz. 926 z pézn. zm.).

........... sesssssaneraeransnasenEsEY arsmsans

Czytelny podpis rodzica kandydara

Data
Zgodnie z arl. § ust. 1 ustawy z dnia 6 grudnia 2013 7. o zmianie ustawy o sysiemic ofwialy oraz niektérych innych ustaw (Dz. U z 2014 r. Poz.7), posigpowania
rekrutacyjnego prowadzone jest na podstawie kryteriow zawartych w statucie szkoly. =
Zgodnie z art. 8 ust. 1 ustawy z dnie 6 grudnia 2013 r. o zmianie ustawy o systemie o$wialy oraz niektorych innych ustaw (Dz. U z 2014 1. Poz.7), statut okredla wymagane

dokumenty potwierdzajace spelnianie kryteriow.

9 . — . :
Zgodnie z art. 233, § 1. Kodeksu karnego - kto, skladajac zeznanie majace stuzyé za dowdd w posigpowaniu sadowym lub w innym postepowaniu prowadzonym na
podstawie ustawy, zezna nieprawde lub zataja prawdg podlega karze pozbawienia wolnosei do lat 3.



Szkola Podstawowa im. Generala Jozefa Wybickiego w Manieczkach
63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985, e-mail: sekretariat@spmanieczki.pl

Zatacznik Nr 1

......................................................

Oswiadczenie
rodzica / opiekuna prawnego o uczeszczaniu rodzenstwa kandydata
do szkoly, do ktérej kandydat ubiega sie o przyjecie

Ja, iize] podpisanyi-a. vemmmssmammssspsns , zamieszkaty/-a
weneenn Jegitymujacy/-a sie dowodem osobistym seria i

1910019 1<) oSO , 08wiadczam, ze rodzenistwo kand_ydata

1. (imie i NAaZWISKO rOdZENSTWA) ....cccoiecereeririeiiesiesissriseesesssssessesesessesscssseseessassassns
(data i miejsce urodzenia rodzenstwa)..................

2.1 DingY TSR R | cersmnmsnmsmmesasssai s ST
(data i miejsce urodzenia rodzZeNStWa)...........cueeeiueeeieeriiesiesceeeseseseeseeseresesesns

3. (imie i NazZwWiSKO rodZeNStWa) ....ccccueveerieeinceiceiee e see e se e oo .
(data i miejsce urodzenia rodzeNsStwa)........ccueveeeieeerereeeireceeeeeeesnenns

4. (imig i NazZWiSK0 rodzZefStWa) .......o.cvececeeieiccee ettt et et ee e e
(data i miejsce urodzenia rodZeNSIWA)........cccccverieeereneiecrrunsiie i eseasseesessesnes

Uczeszcza do szkoty, do ktérej kandydat ubiega sie o przyjecie.

Data i czytelny podpis






Szkola Podstawowa im. Generala Jozefa Wybickiego w Manieczkach
63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985, e-mail: sekretariat@spmanieczki.pl

Zatacznik Nr 2

Oswiadczenie
rodzicow/ opiekunéw prawnych o wielodzietnosci rodziny kandydata

[a.mize] podpisanyfca saussonmsmasmmssis s ZanNeSZRAY [9a wiyieamsanaas
ceeeeneens lEGItymujacy/-a sie dowodem osobistym seria i numer
..................................... , 0dwiadczam, Ze rodzina kandydata ..........occveecmivsiennnienn e ernennin

............................... (imie i nazwisko kandydata), jest rodzing wielodzietna.

Data i czytelny podpis






Szkola Podstawowa im. Generala Jozefa Wybickiego w Manieczkach
63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985, e-mail: sekretariat@spmanieczki.pl

Zatgcznik Nr 3

Oswiadczenie

rodzica o samotnym wychowywaniu dziecka,
bedacego kandydatem do Szkoly Podstawowej im. Gen. J. Wybickiego
w Manieczkach

.......................
............................................

.......................................................

Data i czytelny podpis






Szkota Podstawowa im. Generala J6zefa Wybickiego w Manieczkach
63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985, e-mail: sekretariat@spmanieczki.pl

Zatgcznik Nr 4

Oswiadczenie

rodzicow/ opiekunéw prawnych kandydata oraz oséb spokrewnionych z
kandydatem, potwierdzajace, iz w obwodzie szkoly zamieszkuja osoby
spokrewnione z kandydatem, ktére wspierajq jego rodzicéw/opiekunéw
prawnych w zakresie opieki nad kandydatem.

Janizej podpisany/-a .................ooooiiiiiiii ,zamieszkaty/-a
...................................................... legitymujacy/-a si¢ dowodem osobistym seria i

1101107 cemenpe——————————— , 0Swiadczam, ze w obwodzie Szkoty Podstawowej im. Gen.

Jozefa Wybickiego w Manieczkach zamieszkujg osoby spokrewnione z kandydatem

................................................... (imig i nazwisko kandydata), t;.
| 5 L (ARE, IAERASION . vinsisnss 50 mrammnsmnmomsmcsion
(POKIeWIENStWO). ..o adres zamieszkania;
v:1) S (UG, TAZWASKOY . oo niine 13500 s omnnmmn s msane
(POKTEWIENStWO) . ..o o adres zamieszkania;

ktére wspieraja rodzicow/prawnych opiekunéw w zakresie opieki nad kandydatem.

Data i czytelny podpis






OSWIADC_ZEN IE DLA POTRZEB MEDYCYNY SZKOLNEJ

Oswiadczam, i7 dziecko

wrse. OO000000CT)

Adres zamieszkania

Data i miejsce urodzenia

Lekarz rodzinny

Imig i nazwisko

Nazwa 1 adres przychodni

Przebyte choroby, urazy i operacje

Czy dziecko ma élergif; (uczuienie)

na co:

Czy uzywa okulary, aparat stuchowy, itp.

Czy przyjmuje leki, jakie?

Czy leczy sig w Poradni Specjalistycznej, jakiej?

Czy dziecko posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci ? TAK NIE

1. Oswiadczam, Ze wszystkie dane osobowe sq zgodne ze stanem faktycznym i zobowiqzuje sie do informowania .
swiadczeniodawcy o zmianie tych dunych.

2. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na wykonywanie §wiadczen pielegniarkd / higienisthi szkolnej zgodnie z

rozporzqdzeniem M. Z. w sprawie zakresu i organizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dzieémi i mlodziezq.

3. Oswiadczam, Ze zostatam/em poinformowany o tym, 2e dane vsobowe zbierane przez Wielkopolski Oddzial
Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia z siedzibq w Poznaniu przy ul. Piekary 14/15 sq przetwarzane
w celach wynikajqcych z art. 188 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkdw
publicznych z dnia 27 sierpnia 2004 1: (Dz. U. N 210 poz. 2135 z pozn. zm.), a takie o obowiqzku ich podania,
prawie wgladu do tych danych i wnoszenia poprawek vraz o tym, ze dane te bedq udostgpniane podmiotom
uprawnionym do ich otrzymania na mocy przepisow prawa.

Opiekun prawny imig i nazwisko czytelnie

miejscowosé, data ] ‘ podpis rodzicéw lub opiekunéw






Szkota Podstawowa im. Generala Jozefa Wybickiego w Manieczkach
63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985, e-mail: sekretariat@spmanieézki.pl

OSWIADCZENIE DOTYCZACE UDZIALU UCZNIA W ZAJECIACH
Z ETYKI 1 RELIGII

Oswiadczam, ze mo6j syn/moja corka*....................cccooviii
bedzie uczestniczy¢ w zajeciach:

a) tylko religii,*

b) tylko etyki,* /

c) religii i etyki,*

w Szkole Podstawowej im. Gen. J. Wybickiego w Manieczkach.

*niepotrzebne skresli¢

............................................................................

(data) (podpis rodzica/prawnego opiekuna)






Administratorem danych osobowych Pani/Pana oraz dziecka jest Zespét Szkolno-Przedszkolny w
Manieczkach 63-112 Brodnica Manieczki ul. Szkolna 6 tel. 0612820985, e-mail:
sekretariat@zspmanieczki.pl, kontakt do inspektora ochrony danych biuro@msvs.com.pl

I:} Wyraiam /[ [:| Nie wyrazam zgody na nieodptatne rozpowszechniania imienia, nazwiska oraz
wizertinky Mmoo 0ZIECKa oy sy e sy s S S S I R R

Dane osobowe Pani/Pana oraz dziecka przetwarzane bedg w celu promowania osiggnie¢ uczniéw, wydarzen
kulturalno-sportowych, relacji z zycia Placowki i dziatann dydaktyczno-wychowawczych w zwigzku z wyrazong
zgoda zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a) i art. 81 ust. 1 prawa autorskiego na przetwarzanie w/w danych osobowych
w nastepujgcych obszarach:

e Publikacji na oficjalnej stronie internetowe] Placéwki,

e Witrynach w siedzibie Placowki,

e Na portalu Facebook i przekazanie danych osobowych do Panstwa trzeciego USA w zwigzku z
publikacjg na portalu Facebook, woéwczas Odbiorcg danych osobowych bedzie FACEBOOK INC.

Odbiorcami danych osobowych mogg by¢ organizatorzy konkursow, w ktorym dziecko brato udziat oraz
podmioty uprawnione na podstawie przepiséw prawa, a takze Urzad Gminy. Dane osobowe beda
przetwarzane przez okres prowadzenia promocji Placdéwki na portalu Facebook, czas prowadzenia oficjalnej
strony internetowej Placowki, lub do czasu wycofania zgody.

Administrator przetwarza rowniez dane wynikajgce z przepisow prawa oswiatowego w zwigzku z cigzgcym
obowigzkiem prawnym i realizacjg zadan publicznych (art. 6 ust. 1 lit ci art. 9 ust. 2 lit. g) w celu organizacji
wtasciwych i bezpiecznych warunkéw dla ucznidow oraz prowadzenia wymaganej dokumentacji nauczania.
Podanie danych w tym zakresie jest obowigzkiem ustawowym.

Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci danych, sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania,
prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofniecia zgody w dowolnym
momencie bez wptywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej
cofnieciem. Ma Pani/Pan prawo wnie$¢ skarge w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych do organu
nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych (adres: ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa).

Wyrazenie zgody na przetwarzanie danych w celu promaocji placowki jest dobrowolne, a konsekwencjg jej nie
wyrazenia bedzie brak mozliwosci promocji placéwki i osiggnie¢ ucznia lub spersonalizowanych zdjec z
Pani/Pana wizerunkiem. Dane nie beda podiegaty automatycznemu profilowaniu.

Meta Platforms, Inc. (dawniej Facebook) w ocenie TSUE nie zapewnia odpowiedniego poziomu
bezpieczeristwa danych osobowych co wigze sie z podwyzszonym ryzykiem. Spétka Meta oswiadcza, iz
stosuje standardowe klauzule umowne zatwierdzone przez komisje europejska.
https://www.facebook.com/help/566994660333381/ .

Data i podpis matki Data i podpis ojca






