Karta zapisu dziecka do klasy pierwszej na rok szkolny 2019/2020

Proszę o przyjęcie mojego dziecka do klasy pierwszej Szkoły Podstawowej nr 1 
im. Króla Władysława Jagiełły w  Niechobrzu  

INFORMACJE O DZIECKU  (należy wypełnić czytelnie pismem drukowanym)

1. Nazwisko ……………………………………………………………………………….
1. Pierwsze imię ……………………………. Drugie imię………………………………..
1. PESEL   ………………………………….. Data urodzenia……………………………
1. Miejsce urodzenia …………………………… woj…………………………………….
1. Adres zamieszkania
	Miejscowość

	Ulica, nr domu,  nr  mieszkania

	Kod pocztowy

	Województwo

	Powiat
	Gmina



1. Adres zameldowania (jeśli jest inny niż adres zamieszkania)
	Miejscowość

	Ulica, nr domu,  nr  mieszkania

	Kod pocztowy

	Województwo

	Powiat
	Gmina


      
INFORMACJE O RODZICACH/ PRAWNYCH OPIEKUNACH
1. Dane dotyczące matki/prawnego opiekuna
	Imię

	Nazwisko
	Miejscowość, kod pocztowy

	Ulica, nr domu,  nr  mieszkania

	Telefon komórkowy
	E-mail

	Nazwa i adres zakłady pracy

	Telefon 


1. Dane dotyczące ojca/prawnego opiekuna
	Imię

	Nazwisko
	Miejscowość, kod pocztowy

	Ulica, nr domu,  nr  mieszkania

	Telefon komórkowy
	E-mail

	Nazwa i adres zakłady pracy

	Telefon



1. Dziecko (należy podkreślić właściwie)
1. z obwodu szkoły Podstawowej nr 1 w Niechobrzu, 
1. spoza obwodu Szkoły Podstawowej nr 1 w Niechobrzu
1. spoza Gminy Miejskiej Boguchwała
1. Adres szkoły obwodowej w przypadku dzieci spoza rejonu Szkoły Podstawowej nr 1 w Niechobrzu

………………………………………………………………………………………

DODATKOWE WAŻNE INFORMACJE O DZIECKU (należy podkreślić wybraną odpowiedź)
1. Czy dziecko będzie uczęszczać na lekcje religii w szkole? 			  TAK	 NIE
2. Czy dziecko będzie uczęszczać na lekcje etyki?			   	  TAK	 NIE
/dotyczy dzieci nie uczęszczających na lekcje religii/
3. Inne szczególne potrzeby dziecka 
…………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………….

*Oświadczam, iż zostałam(em) zapoznana(ny) z przepisami dotyczącymi ochrony danych osobowych, tj. Rozporządzeniem 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 „RODO”). 
*Pouczona(ny) zostałam(em) o prawie wglądu do tych danych oraz ich zmiany. Świadoma(my) odpowiedzialności karnej, w przypadku podania nieprawidłowych danych, oświadczam, że przedłożone przez mnie w niniejszym wniosku informacje są zgodne ze stanem faktycznym. 
*Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.


……………………………………….				
Miejscowość, data


…………………………………………….		………………………………………..
czytelny podpis matki		                                                  czytelny podpis ojca
 /prawnego opiekuna/			                                      /prawnego opiekuna/








