………………………………………………..                                            Bąków , …………………..…2020 r.
  Imię i nazwisko rodziców


                                                                                    






      

                                                                                                                               Dyrektor Szkoły Podstawowej







    
 przy Zespole Szkolno-Przedszkolnym

                                                                                               w Bąkowie
ZGŁOSZENIE
(wypełnia rodzic  dziecka  7 – letniego   zamieszkałego w  obwodzie Szkoły Podstawowej w Bąkowie, który
 w roku szkolnym 2020/2021 będzie uczniem klasy I)
Dane osobowe należy wypełniać pismem drukowanym ( zgodnie z aktem urodzenia dziecka):
imię/imiona* i nazwisko dziecka ……………………………………………………………………..

data i miejsce urodzenia dziecka……………………………………………………………...............

PESEL dziecka: …………………………………………………………………….............................

imiona i nazwisko rodziców……………………………………………………...…………………....

nr telefonu rodziców ………………………………..……………….………………………………

adres poczty elektronicznej rodziców:…………………………….…………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

Jednocześnie informuję, że dziecko było objęte wychowaniem przedszkolnym w:

…………………………………………………………………………………………………………………
Oświadczam, że jestem/ jesteśmy  świadomy/świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

                                                                                  

                  …………………………………..









                 podpisy rodziców
* jeżeli dziecko posiada drugie imię, należy je obowiązkowo wpisać (zgodnie z aktem urodzenia)
Dodatkowe informacje o uczniu 
Niniejszym oświadczam, że:
1. Uczeń posiada orzeczenie Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej.
TAK / NIE *
2. Deklaruję udział dziecka w zajęciach religii wyznania ................................................................
OŚWIADCZENIE 
Niniejszym oświadczam, że:
1. Wyrażam zgodę na zbieranie i przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka uczęszczającego do Szkoły Podstawowej w Bąkowie, a także moich i członków mojej rodziny, pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym w zakresie bezpieczeństwa i zdrowia oraz dydaktyczno-wychowawczo-opiekuńczej działalności szkoły. 
TAK / NIE *
2. Wyrażam zgodę na przeprowadzenie przez pielęgniarkę szkolną okresowej kontroli stanu zdrowia oraz higieny osobistej mojego dziecka (np. sprawdzenie głowy) oraz na udzielenie mu, w razie potrzeby, koniecznej pomocy medycznej oraz wezwania pogotowia ratunkowego.
TAK / NIE *
3. Wyrażam zgodę na udostępnianie wizerunku mojego dziecka w celach promocyjnych oraz informacyjnych dotyczących działalności Szkoły Podstawowej w Bąkowie. 
TAK / NIE *
4. Wyrażam zgodę na udział w wycieczkach szkolnych (np. do kina, teatru, na basen, lodowisko) i zawodach sportowych oraz na udział w pozalekcyjnych zajęciach dodatkowych organizowanych przez szkołę.
                                                              __________________________________________________
                                                                                            data i czytelne podpisy rodziców / prawnych opiekunów 

* niewłaściwe przekreślić
Informacja o przetwarzaniu danych osobowych
Na podstawie Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i RE (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 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) informuję Pana/Panią, że administratorem danych jest Szkoła Podstawowa w Strumieniu.
Administrator zbiera i przetwarza dane osobowe Pana(i)  dziecka i członków jego rodziny pozostającej we wspólnym gospodarstwie domowym w zakresie bezpieczeństwa i zdrowia oraz dydaktyczno – wychowawczo – opiekuńczej działalności szkoły. 
Mają państwo prawo wniesienia skargi do Urzędu Ochrony Danych Osobowych, prawo do żądania od administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do cofnięcia zgody oraz prawo do przenoszenia danych.
Dane osobowe przechowywane będą w czasie zgodnym z przepisami prawa lub do odwołania zgody, odbiorcami danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa lub na podstawie umowy powierzenia danych osobowych.
Jednocześnie informuję, że administrator danych osobowych dołoży wszelkich starań, aby dane były zbierane, przetwarzane i chronione zgodnie  z  obowiązującym prawem.
Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych – zspbakow.inspektor@edu.strumien.pl 
Pełna informacja o przetwarzaniu danych osobowych przez Szkołę znajduje się na stronie internetowej www.zspbakow.strumien.pl
……………………………………………                           Bąków,    …………………
2020 r.

Imię i Nazwisko rodziców

…………………………………………….

Adres zamieszkania

…………………………………………….

Tel: ……………………………………….

Oświadczenie o miejscu  stałego zameldowania
Oświadczam/oświadczamy  iż  miejscem  stałego  zameldowania naszego dziecka
………………………………….., który od 01 września  2020 r. będzie uczniem 
(imię i  nazwisko ucznia)
klasy I jest następujący  adres ……………………………………………............
Oświadczam/oświadczamy jednocześnie , iż jestem/jesteśmy  świadomy/świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego  oświadczenia.





      

…………………………………….






       
Podpisy rodziców
…………………………………………………     
         Bąków, …………………2020 r.

Imię i Nazwisko rodziców

…………………………………………….

Adres zamieszkania

…………………………………………….

Tel: ……………………………………….

Oświadczenie o miejscu zamieszkania
Oświadczam/oświadczamy  iż naszym miejscem zamieszkania i  naszego dziecka
………………………………….., który od 01 września  2020 r. będzie uczniem 
(imię i  nazwisko ucznia)
klasy I, jest następujący  adres ……………………………………………............
…………………………………………………………………………………….
Oświadczam/oświadczamy jednocześnie, iż jestem/jesteśmy świadomy/świadomi odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego  oświadczenia.







…………………………………….








Podpisy rodziców


