WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA NA DYZUR WAKACYJNY

Nazwa przedszkola do ktérego uczeszeza dziecko:

. DANE DZIECKA

Dane dziecka

imi¢ i nazwisko

data urodzenia

PESEL

Adres zamieszkania dziecka

kod pocztowy/miejscowos¢

ulica, nr domu/mieszkania

1. DANE OSOBOWE RODZICOW/ OPIEKUNOW PRAWNYCH DZIECKA

matka/opiekun prawny ojciec/opiekun prawny

imie¢ i nazwisko

telefon kontaktowy

Adres zamieszkania rodzicow/opiekunow

kod pocztowy/miejscowosc

ulica, nr domu/mieszkania

| Adres e-mail (do przekazania wyniku naboru)

1. WYBOR PLACOWKI NA DYZUR WAKACYJNY
Proszg o wskazanie terminu oraz placowki z uwzglednieniem harmonogramu dyzuru

wybor
Termin terminu | Przedszkole pierwszego Przedszkole drugiego Przedszkole trzeciego

(praszt;)zvstawm Wyboru Wyboru Wyboru

w wybranej

rubryce)
01.07 - 07.07 Zernica / Wilcza* Zernica / Wilcza* -
08.07 - 14.07 Zernica / Wilcza* Zernica / Wilcza* -
15.07 - 21.07 Zernica / Wilcza* Zernica / Wilcza* -
22.07 - 28.07 Zernica / Wilcza* Zernica / Wilcza* -
29.07 - 31.07 Zernica / Wilcza* Zernica / Wilcza* -
01.08 - 04.08 Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice*
05.08 - 11.08 Nieborowice / Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice*
12.08 - 18.08 Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice*
19.08 - 25.08 Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice*
26.08 - 30.08 Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice* | Nieborowice /Stanica/ Pilchowice*

*wlasciwe zaznaczy¢

1IV.  POTWIERDZENIE Z ZAKLADU PRACY Oboje rodzice / opiekunowie prawni
dziecka pracuja, wykonujg prace na podstawie umowy o pracg, cywilnoprawnej, prowadza
gospodarstwo rolne lub dziatalno$¢ gospodarcza - kryterium stosuje sie takze w przypadku rodzica
samotnie wychowujacego dziecko.

po$wiadczenie)

(Piecze¢ zaktadu pracy i podpis osoby wystawiajacej (Piecze¢ zaktadu pracy i podpis osoby wystawiajacej

poswiadczenie)




V. DODATKOWE INFORMACJE

Godziny pobytu dziecka | od................ Tlo$¢ godzin Tlo$¢ positkow
w przedszkolu do................. powyzej 5

Dodatkowe informacje (uznane przez rodzicow za istotne) o stanie zdrowia, stosowanej diecie i
rozwoju psycho- fizycznym dziecka, mogace mie¢ znaczenie podczas pobytu dziecka w przedszkolu:

VI. UPOWAZNIENIA

Upowazniam do odbioru mojego dziecka z przedszkola nastepujgce osoby:
Bierzemy na siebie pelng odpowiedzialnos¢ prawng za bezpieczenstwo dziecka od momentu jego odbioru przez wskazang —
upowazniong osobe.

(imig, nazwisko, numer dowodu osobistego, nr telefonu)
(imig, nazwisko, numer dowodu osobistego, nr telefonu)

(imig, nazwisko, numer dowodu osobistego, nr telefonu)

VIl. OSWIADCZENIE DOTYCZACE TRESCI WNIOSKU

Oswiadczam, ze wszystkie podane we wniosku dane sg zgodne ze stanem faktycznym. Jestem
swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

data podpis matki/opiekunki prawnej podpis ojca/ opiekuna prawnego

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych:

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), informujemy, iz:

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Publiczne Przedszkole w ........... ,adres:ul. ............. e s
adrese-mail: ..o, tel. oo

Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych bedzie si¢ odbywaé zgodnie z art. 6 ust.1 ¢ RODO na podstawie wymogdw
okreslonych w przepisach prawa pracy w celu wykonania zadan zwigzanych z przyjmowaniem uczniéw (wychowankdow)
oraz realizacja procesu edukacyjnego.

Inspektorem ochrony danych w tutejszej jednostce jest Leszek Proszowski, adres e-mail: nowator@nowator.edu.pl
Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres wymagany przepisami prawa oraz ustalony w jednolitym
rzeczcowym wykazie akt.

Posiada Pani/Pan prawo dostepu do swoich danych osobowych zgodnie z art. 15 RODO, prawo do ich sprostowania jesli sa
nieprawidtowe, usunigcia zgodnie z art. 17 RODO z zastrzezeniem ust. 3, jak rowniez prawo do ograniczenia ich
przetwarzania zgodnie z art. 18 RODO, prawo do cofnigcia zgody. Posiada Pani/Pan rowniez prawo do wniesienia sprzeciwu
wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych zgodnie z art. 21 ust. 1 RODO.

Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, jesli Pani/Pana zdaniem, przetwarzanie danych
osobowych Pani/Pana - narusza przepisy unijnego rozporzadzenia RODO.

Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym i warunkuje realizacj¢ zadan dydaktyczno —
wychowawczych.

Informujemy ponadto, ze Pani/Pana dane osobowe nie b¢da profilowane ani przetwarzane w sposob zautomatyzowany.
Potwierdzam zapoznanie si¢ z powyzszymi informacjami i wyrazam zgodg na gromadzenie, przetwarzania i
wykorzystywanie danych osobowych zawartych we wniosku o przyjecie do celow zwiazanych z rekrutacjg do przedszkola.

(data i podpis rodzicow lub prawnych opiekunow)


mailto:zspwilcza@pilchowice.pl
mailto:nowator@nowator.edu.pl

