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   Będargowo,…………………..                                                                                                                                                

 

Dyrektor Szkoły Podstawowej  

im. Jana Pawła II w Będargowie 

Pani Beata Nowak 

Będargowo 14 

73-260 Pełczyce 

..    

 

PODANIE O PRZYJĘCIE DO SZKOŁY 

w roku szkolnym 2023/2024  

 

Zwracam się z prośbą o przyjęcie mojego dziecka do Szkoły Podstawowej                                    

im. Jana Pawła II w Będargowie  w roku szkolnym 2023/2024 do klasy …………………….. 

 

1. Dane Dziecka 

Imię dziecka 
  

Drugie imię dziecka 
 

Nazwisko dziecka 
  

Data i miejsce 

urodzenia   

PESEL 
  

adres zamieszkania 

  

adres zameldowania 

  

Nazwa i adres szkoły 

obwodowej 

 Szkoła Podstawowa im. Jana Pawła II w Będargowie 

 inna………………………………………………………… 

……………………………………………………………... 

dziecko przeszło 

wymagane 

przygotowanie 

przedszkolne  

 Oddział Przedszkolny przy Szkole Podstawowej im. Jana 

Pawła II w Będargowie 

 inna………………………………………………………… 

            ……………………………………………………………... 
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2. Dane rodziców/opiekunów prawnych: 

 

Imię i nazwisko matki/opiekunki  

Adres miejsca zamieszkania 
 

 

Numery telefonów kontaktowych 

  
 

Adres poczty elektronicznej (e-mail) 
 

 

 

 
Imię i nazwisko ojca/opiekuna   

Adres miejsca zamieszkania 
 

 

Numery telefonów kontaktowych  
 

 

 

Adres poczty elektronicznej (e-mail)                     

 

 

3. Wyrażam zgodę, aby moje dziecko uczęszczało na lekcje religii: 

 

       TAK          NIE  

 
 

Oświadczenia: 

a) wszystkie dane zawarte w zgłoszeniu są prawdziwe, 
b) niezwłocznie powiadomię dyrektora szkoły o zmianie danych zawartych  

w zgłoszeniu, 

 

 

 

 

 

 

……………………………..    …………………………….. 

Podpis matki (opiekuna prawnego)    Podpis ojca (opiekuna prawnego) 
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Obowiązek informacyjny 

Przyjmuję do wiadomości, że 

1. Administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa im. Jana Pawła II w Będargowie  
2. Celem zbierania danych jest dopełnienie obowiązków określonych przepisami prawa. 

3. Inspektorem ochrony danych i jednocześnie osobą kontaktową w sprawie przetwarzania 

danych jest Joanna Marczewska e-mail marczewska.asia@gmail.com  

4. Przysługuje mi prawo do dostępu do treści swoich danych oraz ich sprostowania, usunięcia 
lub ograniczenia przetwarzania, a także prawo sprzeciwu, zażądania potwierdzenia i 

przenoszenia danych, jak również prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie oraz 

prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj.: Prezesa Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych. 

5. Podanie danych jest dobrowolne, lecz niezbędne do realizacji celów wynikających z 

przepisów prawa. W przypadku niepodania danych, wypełnieni powyższego celu nie będzie 

możliwe. 
6. Dane udostępnione przeze mnie nie będą podlegały udostepnieniu podmiotom trzecim. 

Odbiorcami danych będą instytucje upoważnione z mocy prawa lub podmioty, którym dane 

muszą zostać udostępnione dla realizacji celów. 
7. Dane udostępnione nie będą podlegały profilowaniu. 

8. Administrator danych nie ma zamiaru przekazywać danych osobowych do państwa trzeciego 

ani organizacji międzynarodowej. 
9. Dane osobowe będą przechowywane przez okres nie dłuższy, niż ten wymagany ustawą o 

narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, licząc  od początku roku następnego po roku, w 

którym dane osobowe zostały podane. 

 

 

……………………………..    …………………………….. 

Podpis matki (opiekuna prawnego)    Podpis ojca (opiekuna prawnego) 

 

 
 

PROSIMY O DOŁĄCZENIE 1 ZDJĘCIA DO LEGITYMACJI SZKOLNEJ 
 

 
 

 

Przyjęcie zgłoszenia  

 

 
Data: ................................ 

   ........................................................... 
                                (podpis dyrektora szkoły lub osoby upoważnionej) 

 

 

Uwagi: 

…………………………………………………………………………………………… 

mailto:marczewska.asia@gmail.com

