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KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA 
do Publicznej Szkoły Podstawowej 
Stowarzyszenia Przyjaciół Szkół Katolickich 
im. bł. ks. Maksymiliana Binkiewicza w Wieluniu 
na rok szkolny 2022/2023
     Proszę o przyjęcie  mojego dziecka……………………………………………………………..

 do klasy…………………………………… Publicznej Szkoły Podstawowej SPSK






 im. bł. ks. Maksymiliana Binkiewicza  w Wieluniu.
Dane osobowe dziecka:
	pierwsze imię:
	drugie imię: 

	nazwisko:

	PESEL 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	data i miejsce urodzenia ( województwo):



	Adres zameldowania dziecka
	miejscowość:

	kod pocztowy:
	poczta:

	ulica:
	numer domu
	
	numer mieszkania
	

	Adres zamieszkania dziecka
	miejscowość:

	kod pocztowy:
	poczta:

	ulica
	numer domu 
	
	numer mieszkania
	

	przychodnia, do której należy dziecko:


Dane rodziców/ opiekunów prawnych:
1) Dane matki/prawnej opiekunki
	imię:
	nazwisko:

	adres poczty elektronicznej:

	numer  telefonu: 


	adres zamieszkania:
	miejscowość
	

	kod pocztowy
	
	
	
	
	
	
	poczta
	

	
	numer domu 
	
	numer mieszkania
	


2) Dane ojca/prawnego opiekuna
	imię:
	nazwisko:

	adres poczty elektronicznej

	numer telefonu:


	Adres zamieszkania 
	Miejscowość
	

	Kod pocztowy
	
	
	
	
	
	
	Poczta
	

	Ulica
	
	Numer domu 
	
	Numer mieszkania
	


	Dane szkoły obwodowej, do której dziecko należy

	Nazwa  i adres szkoły:




Inne ważne informacje dotyczące  dziecka, które chcielibyście Państwo przekazać (zainteresowania dziecka, szczególne potrzeby, choroby, orzeczenie, opinia Poradni Psych. – Ped.) :
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Proszę o zadeklarowanie, czy chcecie Państwo, aby Wasze dziecko korzystało z zajęć na świetlicy szkolnej, jeśli tak, to w jakich godzinach: 

TAK                  w godzinach od………..…. do………………..                         NIE  
………………………………………..                                                          ………………………………………….

Podpis matki/opiekunki prawnej dziecka**                                                                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka**
Proszę o zadeklarowanie, czy chcecie Państwo, aby Wasze dziecko korzystało z  obiadów* 
TAK                   NIE
………………………………………..                                                          ………………………………………….

Podpis matki/opiekunki prawnej dziecka**                                                                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka**
Proszę o zadeklarowanie, czy chcecie Państwo, aby Wasze dziecko korzystało z zajęć dodatkowych* ( właściwe podkreślić ): koło teatralne, koło plastyczne, koło sportowe ( siatkówka, piłka nożna ), nauka gry na instrumencie               ( gitara, pianino), robotyka, język migowy, koło dziennikarskie, inne – (jakie?, proszę wymienić)……………………
……………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………..                                                          ………………………………………….

Podpis matki/opiekunki prawnej dziecka**                                                                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka**
Niniejszym przyjmuję do wiadomości i wyrażam zgodę na gromadzenie, przetwarzanie i udostępnianie danych osobowych zawartych w karcie, w systemach informatycznych szkoły oraz organów uprawnionych do nadzoru nad jednostkami oświatowymi. Prze​twa​rzanie danych odbywać się będzie zgodnie z Ustawą o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z późniejszymi zmianami)
………………………………………..                                                          ………………………………………….

Podpis matki/opiekunki prawnej dziecka**                                                                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka**
   Wyrażam** zgodę / nie wyrażam zgody na publikację zdjęć dziecka z zajęć, imprez szkolnych na stronie internetowej szkoły i materiałach promujących placówkę.
………………………………………..                                                          ………………………………………….

Podpis matki/opiekunki prawnej dziecka**                                                                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka**
 Zobowiązuję się do przestrzegania zasad obowiązujących w szkole katolickiej określonych w Statucie Szkoły oraz  do regularnego kontaktu z wychowawcą  w sprawach dziecka.
………………………………………..                                                          ………………………………………….

Podpis matki/opiekunki prawnej dziecka**                                                                                            Podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka**
  *  - zaznaczyć odpowiedni kwadrat
** - niepotrzebne skreślić
