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ZGŁOSZENIE DZIECKA DO KLASY ……………. 

OBWODOWEJ SZKOŁY PODSTAWOWEJ NR 2 W KĄTACH WROCŁAWSKICH 

w roku szkolnym  ……………… 

 
 

Data złożenia wniosku: 

DANE KANDYDATA 

PESEL 
(w przypadku braku numeru PESEL 

– seria i numer paszportu lub innego 

dokumentu potwierdzającego 

tożsamość) 

           

Imię  Drugie imię  

Nazwisko  Data urodzenia  

DANE RODZICÓW/PRAWNYCH OPIEKUNÓW KANDYDATA 

 Matka/opiekunka prawna Ojciec/opiekun prawny 

Imię i nazwisko  

 

 

 

 

Nr telefonu  

 

 

 

 

Adres e-mail  

 

 

 

 

 
 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. 

(RODO) informuję Panią/Pana, że: 

 administratorem danych Pani/Pana dziecka jest  Szkoła Podstawowa nr 2 w Kątach Wrocławskich 

ul. Brzozowa 6, 55-080 Kąty Wrocławskie; 

 z naszym inspektorem ochrony danych można skontaktować się przez e-mail korzuch@infoic.pl; 

 celem przetwarzania danych jest przeprowadzenie naboru do szkoły, a podstawą prawną 

przetwarzania jest art. 6 ust.1 lit.c, RODO oraz art. 150 ustawy Prawo oświatowe; 

 podanie danych jest wymogiem ustawowym i jest obowiązkowe, a konsekwencją niepodania danych 

jest odrzucenie wniosku; 

 podane dane będą przechowywane przez okres edukacji w przypadku przyjęcia do placówki lub 

przez okres jednego roku w przypadku nieprzyjęcia – z zachowaniem przepisów art. 160 ustawy 

Prawo oświatowe; 

 przysługuje Pani/Panu prawo do żądania dostępu do danych oraz do ich sprostowania; 

 może Pani/Pan wnieść skargę do organu nadzorczego, jeśli uważa, że przetwarzanie danych narusza 

Pani/Pana prawa lub RODO. 
. 
 

 

 
 

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

        Podpis matki/opiekunki prawnej                                                                                         Podpis ojca/opiekuna prawnego 

 

 

 

 

 

Miejscowość ………………….., dnia ………………………… 
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Oświadczenie o miejscu zamieszkania rodziców/prawnych opiekunów kandydata 

 i kandydata 

 

 
Na podstawie art. 151 ust. 2 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (Dz.U. z 2017 

r. poz. 59) oświadczam o miejscu zamieszkania rodziców kandydata i kandydata do klasy ….. Szkoły 

Podstawowej w ……………………….. 

 

ADRES ZAMIESZKANIA KANDYDATA 

Imię i nazwisko  

Województwo  Ulica  

Powiat  Nr budynku/lokalu  

Gmina  Kod pocztowy  

Miejscowość  Poczta  

ADRES ZAMIESZKANIA RODZICÓW/PRAWNYCH OPIEKUNÓW KANDYDATA 

 Matka/opiekunka prawna Ojciec/opiekun prawny 

Imię i nazwisko    

Województwo   

Powiat   

Gmina   

Miejscowość   

Ulica   

Nr budynku/lokalu   

Kod pocztowy   

Poczta   

 

 

1. Oświadczam, że dane zawarte we wniosku są zgodne ze stanem faktycznym. Jestem 

świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 
 

2. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym oświadczeniu 

zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (t.j. 

Dz.U. z 2016 r. poz. 922). 
 

3. Przyjmuję do wiadomości, iż zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku  

o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. z 2016r. poz. 922) administratorem danych 

osobowych jest dyrektor szkoły wskazanej oświadczeniu. Mam świadomość przysługującego 

mi prawa wglądu do treści danych oraz ich poprawiania. 
 

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

        Podpis matki/opiekunki prawnej                                                                                         Podpis ojca/opiekuna prawnego 

 

 

 

 

Miejscowość ………………….., dnia ………………………… 

 


