Szkota Podstawowa nr 17 im. Kurierow Sqdeckich w Nowym Sqczu

Data przyjecia zgloszenia:

Zgloszenie
o przyjecie ucznia do szkoly podstawowej na rok szkolny 2025/2026

doklasy |

Szkota obwodowa ze wzglgdu na zamieszkanie zglaszanego kandydata jest:

SZKOELA PODSTAWOWA NR 17 IM. KURIEROW SADECKICH
W NOWYM SACZU

( petna nazwa szkoty )

1. DANE INDENTYFIKACYJNE KANDYDATA

NAZWISKO IMIE/IMIONA PESEL — w przypadku braku serie i numer paszportu lub

innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢

DATA I MIEJSCE URODZENIA

ADRES ZAMIESZK ANIA

ADRES ZAMELDOWANIA

2. DANE RODZICOW KANDYDATA (opiekunéw prawnych)

IMIE IMIE
NAZWISKO NAZWISKO
ADRES ZAMIESZK ANIA ADRES ZAMIESZK ANIA
Telefony kontaktowe : Telefony kontaktowe :
e-mail : e-mail :
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Szkota Podstawowa nr 17 im. Kurierow Sqdeckich w Nowym Sqczu

Oswiadczenie

1. Oswiadczam, ze miejscem zamieszkania kandydata jest:

Jestem $wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia
(Zgodnie z art. 150 ust. 6 ustawy Prawo oswiatowe (Dz. U. z 2024 r. poz.737, 854, 1562, 1635, 1933 z pozn.zm)

/ data i podpisy rodzicow /opiekunéow prawnych/

Nazwisko i imi¢ rodzica / opiekuna

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych ,rekrutacja”

Zgodnie z art. 7 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
727.04.2016 r. w sprawie ochrony 0so6b fizycznych w zwiagzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobod-
nego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. U.
UE. L. z 2016 r. Nr 119, str. 1) — dalej RODO, Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U . z
2018 r. poz. nr 1000).

Nazwisko i imi¢ dziecka

Oswiadczam
Tak [ ]* wyrazam zgode Nie [ ]* nie wyrazam zgody
na przetwarzanie przez administratora, ktorym jest: Szkola Podstawowa nr 17 z siedziba

w Nowy Sacz ul. Mala Poreba 57 danych osobowych moich oraz moje dziecka w celu zwigzanym z przepro-
wadzeniem procesu rekrutacji do szkoly podstawowej .
Powyzsza zgoda zostata wyrazona dobrowolnie zgodnie z art. 4 pkt 11 RODO.

Oswiadczam Ze zostalem poinformowany o prawie do cofnigcia zgody na  przetwarzanie danych

osobowych w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na
podstawie zgody wyrazonej przed jej cofnigciem.

FWIaSCiwe ZaznaczyC e ———————————————

(data i podpis rodzicéw/opiekunéw prawnych)
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