data i podpis przyjmujacego zgloszenie ..............ooeiiiiiiiiiiiiiiiniinnn

KARTA PRZYJECIA DZIECKA DO SZKOLY PODSTAWOWEJ NR 4

IM. SW. JANA PAWLA 11 W ZABKACH
NA ROK SZKOLNY ........ [iiiinn.

. INFORMACJE WSTEPNE
1. Karte wypetniajg rodzice / prawni opiekunowie
2. Przy zgtoszeniu dziecka do szkoty nalezy okaza¢ do wgladu oryginalne dokumenty:
a) dowdd osobisty,
b) akt urodzenia dziecka z numerem PESEL,
c) potwierdzenie miejsca zamieszkania rodzicéw / prawnych opiekunéw na podstawie dowodu
osobistego, a w przypadku gdy adres zamieszkania jest inny niz zameldowania, inny aktualny
dokument rozliczeniowy z Urzedem Skarbowym w Wotominie (PIT)
d) potwierdzenie zamieszkania dziecka.

Whioskuje o przyjecie dziecka do klasy /oddziatu ...

I. DANE OSOBOWE

Dane osobowe dziecka, potwierdzone na podstawie (wypetnia szkota) .................................

Imie Drugie imie Nazwisko

PESEL lub nr i seria paszportu dla cudzoziemcdéw, potwierdzony na podstawie ..........................

Data urodzenia, potwierdzona na podStawie ........................ceieeeuieieiiiie e
(DD — MM — RRRR)

Miejsce urodzenia, wojewodztwo, potwierdzone na podstawie ...............c.ccceiuieeiiriiriiiiiiiienen,

Adres zamieszkania dziecka, potwierdzony na podstawie ....................c..cccceeiiiiiiiieeaainnn,

Ulica Nr domu Nr lokalu

Kod pocztowy Miejscowosc¢ Gmina Wojewddztwo

Dane rodzicéw/ prawnych opiekunéw

Dane Matki / prawnej opiekunki Ojca / prawnego opiekuna

Imie / imiona

Nazwisko / nazwiska

Adres statego meldunku

Potwierdzony ........................ Potwierdzony ......................

Adres zamieszkania

Potwierdzony ........................ Potwierdzony ........................

Telefony kontaktowe

Adres e-mail




lIl.INFORMACJE DODATKOWE

Dane o szkole macierzystej — wedlug miejsca zameldowania dziecka (dotyczy dzieci
zameldowanych poza rejonem SP4)
Petna nazwa szkoty

Adres szkoty

Kod pocztowy, miejscowosé Gmina Wojewddztwo

Tak Nie
Dziecko posiada orzeczenie/opinie/zaswiadczenie
poradni psychologiczno — pedagogicznej lub innegj
specjalistycznej (pole nieobowigzkowe)
Tak Nie
| Czy dziecko posiada rodzenstwo w naszej szkole?

Zostatam/em uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 kodeksu karnego i oswiadczam, ze podane powyzej
dane sg zgodne z prawda i stanem faktycznym.

czytelny podpis matki/prawnego opiekuna czytelny podpis ojca/prawnego opickuna

Administratorem danych osobowych zawartych w karcie przyjecia dziecka jest Szkota Podstawowa nr 4

im. $w. Jana Pawta Il w Zabkach, z siedzibg przy ul. Harcerska 9, 05-091 Zabki.

Panstwa dane osobowe oraz dane dzieci przetwarzane sa w nastepujacych celach:

- przyjecia dziecka do szkoty, realizacji zadan oswiatowych,

- zapewnienia bezpieczenstwa dziecka w czasie pobytu w szkole (monitoring wizyjny),

- umozliwienia dziecku korzystania z petnej oferty szkoty,

- realizacji dziatan promocyjnych szkoty,

- wypehienia obowigzkow prawnych cigzacych na szkole,

- realizacji uméw zawartych z kontrahentami szkoty,

- w pozostatych przypadkach dane osobowe przetwarzane sg wytacznie na podstawie wczesniej udzielonej
zgody w zakresie i1 celu okreslonym w tresci zgody.

Podstawg prawng dla przetwarzania danych sa:

- Panstwa zgoda (art. 6 ust. 1a RODO) —np. pobierana przy okazji przetwarzania wizerunku Panstwa dziecka

lub innych danych, ktorych przetwarzanie nie wynika wprost z przepisOw prawa,

- realizacja umowy (art. 6 ust. 1b RODO)

- przepisy prawa (art. 6 ust. Ic RODO) — sg to ustawy: o systemie o§wiaty, o systemie informacji o§wiatowej,
o samorzadzie gminnym, kodeks cywilny oraz akty wykonawcze do tych przepisow.

Pelny obowiazek informacyjny wynikajacy z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady

(EU) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. zostaje spelniony poprzez zamieszczenie informacji na stronie

internetowej szkoty.

W sprawie przetwarzania i ochrony Panstwa danych osobowych mozna kontaktowa¢ si¢ z inspektorem

ochrony danych pod numerem telefonu 783-220-250 lub mailowo: daneosobowe(@zabki.pl.



ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU I SYLWETKI DZIECKA

Wyrazam zgodg¢ na nieodplatne wykorzystanie przez szkot¢ zdjec i filméw z wizerunkiem, glosem i
sylwetka mojego dziecka, zarejestrowanych podczas zaje¢ dydaktyczno-wychowawczych, konkurséw, wyciec-
zek, zawodéw 1  turniejéw  sportowych 1  uroczysto$ci  organizowanych przez  szkole
1 zamieszczenie ich: (nalezy zaznaczyé X w kratce wyboru)

[ ] na stronie internetowej szkotly

[ ] prasie i mediach lokalnych

[ ] gazetce szkolnej

[ ] kronice szkolne;j

[ ] tablicach szkolnych

[ ] materiatach promocyjnych szkoty

bez koniecznosci kazdorazowego ich zatwierdzenia.

Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalenie, obroébke 1 powielenie wykonanych zdje¢, nagran
1 filméw. Oswiadczenie wazne jest na caly okres ksztatcenia mojego dziecka w szkole.

Przyjmuje do wiadomosci, ze przystuguje mi prawo wycofania niniejszej zgody w dowolnym momencie, w
dowolnej formie, a jej wycofanie nie wptywa na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktéorego dokonano na pod-
stawie zgody przed jej wycofaniem.

czytelny podpis matki/prawnego opiekuna czytelny podpis ojca/prawnego opiekuna



