Oleszyce, …………………………………
	imię i nazwisko matki
	

	imię i nazwisko ojca
	

	adres zamieszkania
	

	telefony matki i ojca
	

	emaile 
	


Dyrektor 

Publicznego Gimnazjum im. Orła Białego w Oleszycach 

PODANIE O PRZYJĘCIE DO KLASY ……………..

Proszę o przyjęcie syna /córki ......................................................................................

w roku szkolnym ………………. do klasy …………………….. Publicznego Gimnazjum im. Orła Białego w Oleszycach.

Obecnie dziecko jest uczniem.......................................……………...............................

DANE DZIECKA

........................................................................................................................................
(imiona  wg  aktu urodzenia)             

                (nazwisko )
........................................................................................................................................
(data i miejsce urodzenia )                                             (adres  zameldowania )
.................................................................................... ...................................................
(PESEL  dziecka)           
                     

              (adres zamieszkania)

Ważne informacje o dziecku (zdrowotne, rodzinne, inne)

........................................................................................................................................
........................................................................................................................................

1. Podanie należy złożyć w sekretariacie szkoły 

2. Do podania należy dołączyć 2 aktualne zdjęcia legitymacyjne (podpisane wraz z datą urodzenia, adresem zamieszkania); oświadczenie o ochronie danych osobowych (załącznik nr 1) , oświadczenie o nauczaniu religii (załącznik nr 2).

Warunkiem przyjęcia ucznia do Gimnazjum będzie dostarczenie do 30 czerwca 2014r. do godz. 14:30 świadectwa ukończenia szkoły podstawowej i zaświadczenia ze sprawdzianu.

podpis ucznia 

podpis rodzica
Załącznik nr 1 do podania 

o przyjęcie ucznia 

do Publicznego Gimnazjum 

w Oleszycach

Oświadczenie ucznia (rodzica, prawnego opiekuna) 
Publicznego Gimnazjum im. Orła Białego w Oleszycach 
o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych

Dotyczy uczennicy/ucznia (dane osobowe: imię nazwisko, data i miejsce urodzenia, adres, telefon kontaktowy)

.................................................................

………………………………………….

…………………………………………

Wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystywanie przez Publiczne Gimnazjum im. Orła Białego w Oleszycach:

• danych osobowych mojego dziecka oraz moich, jako rodzica (opiekuna prawnego),
• wizerunku mojego dziecka i osiągnięć w materiałach publikowanych lub autoryzowanych przez szkołę (na gazetkach i tablicach szkolnych oraz na stronie internetowej naszej szkoły)
w zakresie działalności dydaktyczno – wychowawczo – opiekuńczej, promocyjnej i egzaminacyjnej zgodnie z Ustawą o Ochronie Danych Osobowych (Dz. U. z 1997 r. nr 133, poz. 883 z późniejszymi zmianami) oraz z Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 19 kwietnia 1999 r. w sprawie sposobu prowadzenia przez publiczne przedszkola, szkoły i placówki dokumentacji przebiegu nauczania, działalności wychowawczej i opiekuńczej oraz rodzajów tej dokumentacji (Dz. U.41 poz. 414) i rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 27 sierpnia 2001 r. w sprawie warunków 
i trybu przyjmowania uczniów do publicznych przedszkoli i szkół oraz przechodzenia z jednych szkół do innych (Dz. U. nr 97, poz. 1054).

Administratorem danych osobowych jest Publiczne Gimnazjum  w Oleszycach, ul. Mickiewicza 1, 37-630 Oleszyce (Dyrektor szkoły)

Mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

..…………………………………………………

(podpis ucznia)

................................................................................

(podpisy rodziców)

Załącznik nr 2 do podania 

o przyjęcie ucznia 

do Publicznego Gimnazjum 

w Oleszycach

OŚWIADCZENIE RODZICÓW 

W SPRAWIE UCZĘSZCZANIA ICH DZIECKA

NA LEKCJE RELIGII RZYMSKO-KATOLICKIEJ

Zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 kwietnia 1992 roku 
w sprawie warunków i sposobu organizowania nauki religii w publicznych przedszkolach 
i szkołach (§ 1 ust. 1), Dz.U.19992/36/155, 1993/83/390, 1999/67/753, niniejszym:

wyrażam wolę, aby mój syn/moja córka

……………………………………...……………………..………………………,

(imię i nazwisko dziecka)

uczestniczył/uczestniczyła w lekcjach religii.

Podpis rodziców/opiekunów prawnych:

…………………………………………

…………………………………………

………………………., 

(data, miejscowość)

