Zespół Szkół  im. Prymasa Tysiąclecia Kardynała Stefana Wyszyńskiego
w Konecku, ul. Włodzimierza Lubańskiego 15,   87-702 Koneck 
Tel./fax. 54 2722019
   https://zs-koneck.edupage.org
   e-mail: zs.koneck@gmail.com

________________________________________________________________________________
DEKLARACJA KONTYNUACJI UCZĘSZCZANIA DZIECKA 

DO PUBLICZNEGO PRZEDSZKOLA W ZESPOLE SZKÓŁ W KONECKU 

W ROKU SZKOLNYM ……..…/………..
UWAGA: PRZED WYPEŁNIENIEM KARTY NALEŻY DOKŁADNIE ZAPOZNAĆ SIĘ Z JEJ TREŚCIĄ.
I. Informacje ogólne 

	                                                                 Dane dziecka

	Imię/imiona


	

	Nazwisko


	

	PESEL


	

	Data i miejsce urodzenia


	

	Adres zamieszkania

(ulica, kod, gmina)
	

	Adres zameldowania

(jeśli inny niż adres zam.)


	


II. Dodatkowe informacje o dziecku

1. Dziecko będzie uczęszczać do przedszkola od dnia 

………………………………………………………………………………………………

2. Deklarowany dzienny czas pobytu dziecka (Uwaga! Przedszkole pracuje w godz. 6.30-16.00.

 W godz. 8.00-13.00 pobyt dziecka jest niepłatny)
 od godz. ………………………………………

 do godz.………………………………………

3. Dziecko będzie uczęszczało na religię  TAK/NIE**
4. Dziecko będzie korzystało z posiłków CIEPŁEGO/PEŁNODANIOWEGO/NIE*
5. Wyrażam zgodę na publikację wizerunku dziecka na stronie internetowej, facebooku szkoły TAK/NIE*
 6. Inne uwagi rodzica/opiekuna   ………………………….................................................................. …......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................…............................................................................................................................................................
III. Informacje o rodzicach/prawnych opiekunach dziecka (wypełnić, jeżeli uległy zmianie)

	
	Matka/opiekun prawny 
	 Ojciec/opiekun prawny 

	Imię/Imiona  
	
	

	 Nazwisko 


	
	

	Adres zamieszkania (ulica, kod, gmina)


	
	

	Adres zameldowania (jeśli inny niż adres zamieszkania)  


	
	

	Telefon, e-mail


	
	

	Nr dowodu osobistego 


	
	

	Miejsce pracy (telefon do 
zakładu pracy) 
	
	


IV. Osoby uprawnione do odbioru dziecka (np. babcia, ciocia)

	Imię i nazwisko 
	Stopień pokrewieństwa 
	Nr dowodu osobistego 

	
	
	

	
	
	


V. Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych
 Administratorem danych osobowych przetwarzanych w Zespole Szkół im. Prymasa Tysiąclecia Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Konecku jest dyrektor Zespołu Szkół w Konecku. 
Dane osobowe przetwarzane są w celach wypełnienia obowiązków prawnych ciążących na Zespole Szkół w Konecku; w pozostałych przypadkach dane osobowe przetwarzane są wyłącznie na podstawie wcześniej udzielonej zgody w zakresie i celu określonym w treści zgody. 
Dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celów wyżej określonych, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy powszechnie obowiązującego prawa.
W związku z przetwarzaniem danych osobowych przysługują następujące uprawnienia: prawo dostępu do danych osobowych, w tym prawo do uzyskania kopii tych danych, prawo do żądania sprostowania (poprawiania) danych osobowych – w przypadku gdy dane są nieprawidłowe lub niekompletne, prawo do żądania usunięcia danych osobowych (tzw. prawo do bycia zapomnianym) - w przypadku gdy dane nie są już niezbędne do celów, dla których były zebrane lub w inny sposób przetwarzane lub gdy osoba, której dane dotyczą, wniosła sprzeciw wobec przetwarzania danych osobowych i gdy dane osobowe przetwarzane są niezgodnie z prawem. 
W przypadku powzięcia informacji o niezgodnym z prawem przetwarzaniu danych osobowych w Zespole Szkół im. Prymasa Tysiąclecia Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Konecku, przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego właściwego w sprawach ochrony danych osobowych.

VI. Oświadczenia

1. Oświadczam, że przedłożone informacje są zgodne ze stanem faktycznym i jednocześnie zobowiązuję się do informowania Dyrektora Zespołu Szkół w Konecku o każdorazowej zmianie powyższych danych.

2. Zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r. nr 101, poz. 926 ze zm.) wyrażam zgodę na zbieranie i przetwarzanie danych osobowych zawartych w formularzu przez Publiczne Przedszkole w Zespole Szkół w Konecku.

3. Oświadczam, iż zapoznałam/em się z Regulaminem Rekrutacji do Publicznego Przedszkola w Konecku.

4. Oświadczam, że zapoznałam/em się z Regulaminem Pracy Przedszkola.

 Koneck, dn……………………                          ………………………………………………           







Podpis rodzica/opiekuna prawnego 

Załącznik:

1. Oświadczenie o występowaniu lub braku alergii

VI. Decyzja Dyrektora

 Dziecko………………………………………………………………………………………………
 …………zostało przyjęte do Przedszkola w Zespole Szkół w Konecku.
 Koneck, dn……………………………                            ……………………………………...  









Podpis Dyrektora

 *Niepotrzebne skreślić 

** Uczestnictwo w zajęciach religii w wymiarze 1 godz. w rozbiciu na 2 x 30 ʼ lub 4x 15 ʼ zorganizowane będzie poza obowiązkowymi godzinami pracy przedszkola 


