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WRZESNIA

Whiosek o przyjecie dziecka do szkoly podstawowej

Dyrektor
Samorzadowej Szkoly Podstawowej nr 1
im. 68. Wrzesinskiego Pulku Piechoty
we Wrzesni
62-300 Wrzesnia, ul. Szkolna 1

Dane osobowe kandydata i rodzicéw

Tabele nalezy wypetni¢ komputerowo lub czytelnie literami drukowanymi)

1.

Imig¢/imiona i nazwisko kandydata

Data i miejsce urodzenia kandydata

PESEL kandydata

W przypadku braku PESEL serie i numer
paszportu lub innego dokumentu
potwierdzajgcego tozsamos¢

Imig/imiona i nazwiska rodzicow matki
kandydata Ojca
Adres miejsca zamieszkania rodzicow kod pocztowy
i kandydata miejscowosé

ulica

numer domu /nr mieszkania

Adres miejsca zameldowania rodzicow kod pocztowy
i kandydata miejscowosé

ulica

numer domu /nr mieszkania

Adres poczty elektronicznej i
numery telefonéw rodzicow
kandydata — o ile je posiadaja

Matki | telefon do kontaktu
adres poczty
elektronicznej

Ojca | telefon do kontaktu
adres poczty

| Prosze o przyjecie mojego dziecka do oddzialu przedszkolnego:

Nazwa
przedszkola

Miegjscowos¢
Wojewddztwo
Powiat

Gmina

Dziecko uczeszczalo do:

*wymagany odpis skréconego aktu urodzenia.

Administratorem danych osobowych jest Dyrektor Samorzadowej Szkoty Podstawowej nr 1 im. 68 Wrzesifiskiego Putku Piechoty
we Wrzesni z siedzibag w Samorzadowej Szkole Podstawowej nr 1 im. 68 Wrzesinskiego Putku Piechoty we Wrzesni, ul. Szkolna 1, 62-300

Wrzeénia, a pelna tres¢ klauzuli informacyjnej zamieszczona jest na www.ssp-1.wrzesnia.pl



http://www.ssp-1.wrzesnia.pl/

Oswiadczenia:

1

Uprzedzony o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 kodeksu karnego oswiadczam, ze podane dane zgodne sq
ze stanem faktycznym. Przyjmuje do wiadomosci, ze Przewodniczgcy Komisji Rekrutacyjnej moze zazgdaé
przedstawienia dokumentéw potwierdzajqcych dane zapisane we Wniosku - Formularzu Rekrutacyjnym.
Niniejszym  przyjmuje  do  wiadomosci i wyrazam zgode na  gromadzenie, przetwarzanie
i udostgpnianie danych osobowych zawartych we  Wniosku - Formularzu Rekrutacyjnym,
w systemach informatycznych Szkoly oraz organu prowadzqcego szkoly. Przetwarzanie danych odbywac sig
bedzie zgodnie z ustawg o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z pézn. zm.).
Wyrazam zgode na opublikowanie imienia i nazwiska mojego dziecka na liscie dzieci przyjetych do szkoly.
Oswiadczam, ze w przypadku jakichkolwiek zmian w informacjach podanych w formularzu, niezwloczne
powiadomie o nich Przewodniczgcego Komisji Rekrutacyjnej.

Przyjmuje do wiadomosci, Ze:

2.

Administratorem danych jest Szkofa.

Niniejsze dane zbierane sqg w celu sprawnego prowadzenia procedury rekrutacji do szké# podstawowych oraz
w przypadku pozytywnego wyniku rekrutacji w celu sprawnego realizowania zadan szkoly oraz zadan
Urzedu Miasta i Gminy Wrzesnia bedgcej organem prowadzgcym szkoly.

Przystuguje mi prawo do dostepu do tresci moich danych i ich poprawiania za posrednictwem Szkoly.

Oswiadczenie

Ubiegajac si¢ 0 przyjecie mojego dziecka........ooeiviiiiiiii i

do oddziatu przedszkolnego w Samorzadowej Szkole Podstawowej nr 1 we Wrzesni,
o$wiadczam, ze:

l.p. Kryterium Tak* | Nie* | pkt

1. | Dziecko zamieszkale na terenie Gminy Wrze$nia

2. | Dziecko z rodziny wielodzietnej, wychowujacej troje lub wiecej
dzieci

3. | Dziecko z orzeczong niepetnosprawnoscia

4. | Dziecko osoby (matki lub ojca) niepelnosprawnej, wobec ktorej
orzeczono znaczny lub umiarkowany stopien niepetnosprawnosci,
badz catkowitg niezdolno$¢ do pracy oraz niezdolnos¢ do
samodzielnej egzystencji na podstawie odrebnych przepisow

5. | Dziecko obojga rodzicoOw niepelnosprawnych , wobec ktorych
orzeczono znaczny lub umiarkowany stopien niepetnosprawnosci,
badz catkowitg niezdolnos¢ do pracy oraz niezdolnos¢ do
samodzielnej egzystencji na podstawie odrebnych przepisow

6. | Dziecko, ktorego rodzenstwo ma orzeczong niepetnosprawnos¢ lub
znaczny badz umiarkowany stopien niepelnosprawnosci (powyzej 16
roku zycia)

7. | Dziecko osoby (matki lub ojca) samotnie wychowujace;j

8. | Dziecko objete piecza zastepcza

9. | Dziecko obj¢te obowigzkowym rocznym przygotowaniem
przedszkolnym

10. | Dziecko obojga rodzicow / opiekundw prawnych pracujacych
zawodowo lub studiujacych w systemie dziennym

11. | Dziecko, ktérego rodzenstwo bedzie kontynuowaé edukacje
w SSP nr 1 we Wrzes$ni, w roku szkolnym, na ktéry prowadzona jest
rekrutacja.

12. | Dziecko, ktorego dwoje rodzicéw / prawnych opiekundw
odprowadza podatek dochodowy w Gminie Wrze$nia

13. | Dziecko, ktorego jeden rodzic / prawny opiekun odprowadza

podatek dochodowy w Gminie Wrzeénia

miejscowos¢, data Podpis rodzicow (opiekunéw prawnych)




Oswiadczenie o zamieszkaniu na obszarze gminy Wrzesnia

(Imig¢ 1 nazwisko matki i ojca/prawnych opiekundéw)

Adres ZamieszKania. ... .....ouuieiit i
Dobrowolnie zaswiadczam/y, ze zamieszkuje/my na obszarze Gminy Wrze$nia.

miejscowos¢, data Podpis rodzicéw (opiekunow prawnych)

Oswiadczenie rodzica / opiekuna prawnego o zatrudnieniu

(Imig i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna)

Adres ZAMIESZKANIA. . ...\ttt ettt et e
Dobrowolnie o§wiadczam, ze jestem zatrudniona/zatrudniony

(nazwa 1 adres zaktadu pracy)
Jednoczes$nie upowazniam dyrektora Samorzadowej Szkoty Podstawowej nr 1 we Wrzesni
do zweryfikowania w razie potrzeby — danych u mojego pracodawcy. Jestem $wiadoma/y
odpowiedzialnos$ci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

miejscowos¢, data Podpis rodzica (opiekuna prawnego)

Oswiadczenie rodzica / opiekuna prawnego o pobieraniu nauki
w systemie dziennym

(Imig 1 nazwisko rodzica/prawnego opiekuna)
AAIES ZAMIESZKANIA. ...\ttt ettt et ettt et e
Dobrowolnie oswiadczam, ze w roku szkolnym 2023/2024 bede odbywac studia w systemie
1412 1S3 1101 00 T

(nazwa i adres uczelni)

Jednoczesnie upowazniam dyrektora Samorzadowej Szkoly Podstawowej nr 1 we Wrze$ni
do zweryfikowania w razie potrzeby — w/w danych.
Jestem $wiadoma/y odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

miejscowos$¢, data Podpis rodzica (opiekuna prawnego)

Oswiadczenie rodzica / opiekuna prawnego o odprowadzaniu podatku dochodowego

(Imig 1 nazwisko rodzica/prawnego opiekuna)
adres ZamieszZKania. ... .. ..ot
Swiadoma/y odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia, o§wiadczam,
ze: Odprowadzam / nie odprowadzam* podatku dochodowego w Gminie Wrze$nia.
*niewtasciwe skresli¢

miejscowos¢, data Podpis rodzica (opiekuna prawnego)



	Dane osobowe kandydata i rodziców
	Oświadczenie o zamieszkaniu na obszarze gminy Września
	Oświadczenie rodzica / opiekuna prawnego o zatrudnieniu
	Oświadczenie rodzica / opiekuna prawnego o pobieraniu nauki w systemie dziennym
	Oświadczenie rodzica / opiekuna prawnego o odprowadzaniu podatku dochodowego

