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Piaski, dnia……………………………… 

 

WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA DO ODDZIAŁU PRZEDSZKOLNEGO  

SZKOŁY PODSTAWOWEJ IM. MIKOŁAJA KOPERNIKA W PIASKACH 

NA ROK SZKOLNY 2024/2025 

 

1. Dane osobowe dziecka:                                                                  
 

 

Nazwisko dziecka 

  

 

 

Imię/imiona dziecka  

 

1. 2. 

 

Data i miejsce urodzenia dziecka 

  

Data Miejsce urodzenia 

 

PESEL dziecka 

 

           

 

Adres zamieszkania dziecka  

 

 

 

Adres zameldowania dziecka 

 

Nazwa placówki do której 

powinien uczęszczać kandydat 

jeżeli dziecko zameldowane jest 

w  obwodzie innej gminy. 

 

 

 

 

2. Dane rodziców/opiekunów prawnych dziecka: 
 

 

Imię i nazwisko matki 

(opiekunki prawnej)* 

  

 

 

Telefony kontaktowe 

 

 

 

e- mail- rodzica 

 

 

 

Adres zamieszkania   

 

 

 

Imię i nazwisko ojca  

(opiekuna prawnego)* 

 

 

 

Telefony kontaktowe 

 

 

e-mail- rodzica 

 

 

 

Adres zamieszkania  
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3.                                          KRYTERIA PRZYJĘĆ 
(w przypadku spełniania danego kryterium proszę postawić znak „X”) 

 

Kryteria obowiązkowe: (art. 204 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 14 grudnia 2016r. przepisy wprowadzające ustawę -  

Prawo Oświatowe (Dz. U. z 2017 r. poz. 60) 
1. Wielodzietność rodziny kandydata 

 

załącznik: oświadczenie o wielodzietności rodziny kandydata. 

 

2. Niepełnosprawność kandydata 

 

załącznik: orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego wydane ze względu na 

niepełnosprawność, orzeczenie o niepełnosprawności lub o stopniu niepełnosprawności 

lub orzeczenie równoważne w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. 

rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. 

z 2020 r. poz. 426 ze zm.). 

 

3. Niepełnosprawność  rodzica/rodziców kandydata 

 

Załącznik: orzeczenie o niepełnosprawności lub o stopniu niepełnosprawności lub 

orzeczenie równoważne w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. 

rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. 

z 2020 r.  poz. 426 ze zm.). 

 

4. Niepełnosprawność rodzeństwa kandydata 

 

załącznik: orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego wydane ze względu na 

niepełnosprawność, orzeczenie o niepełnosprawności lub o stopniu niepełnosprawności 

lub orzeczenie równoważne w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. 

rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. 

z 2020 r. poz. 426 ze zm.). 

 

5. Samotne wychowywanie kandydata w rodzinie 

 

załącznik: prawomocny wyrok sądu rodzinnego orzekający rozwód lub separację lub akt 

zgonu oraz oświadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka oraz niewychowywaniu 

żadnego dziecka wspólnie z jego rodzicem). 

 

6. 

 

 

 

 

 

Objęcie kandydata pieczą zastępczą 

 

załącznik: dokument potwierdzający objęcie dziecka pieczą zastępczą zgodnie z ustawą 

z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej (Dz. U. z 2020r. 

poz.821). 

 

 

 

 

 

4.Kryteria brane pod uwagę w postępowaniu rekrutacyjnym 

 ( wypełnia komisja rekrutacyjna) 

 

 

Lp. 

 

 

 

Kryterium 

 

 

 

Liczba 

punktów 

 

 

Dokumenty 

potwierdzające 

spełnienie kryterium 

 

Adnotacje 

komisji 

rekrutacyjnej 

 

1. 

Pozostawanie obojga rodziców (opiekunów prawnych) lub 

rodzica (opiekuna prawnego) samotnie wychowującego 

kandydata w zatrudnieniu lub prowadzeniu przez obydwoje 

rodziców ( opiekunów prawnych) lub rodzica  (opiekuna 

prawnego) samotnie wychowującego kandydata działalności 

gospodarczej 

50 

Oświadczenie 

rodziców  

 

2. 

Rodzeństwo kandydata uczęszcza w roku szkolnym 

2024/2025 do tego samego przedszkola lub oddziału 

przedszkolnego w szkole podstawowej, do którego o przyjęcie 

ubiega się kandydat 

 

30 

-  
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3. 

Kandydat uczęszcza w roku szkolnym 2023/2024 do oddziału 

przedszkolnego przy Szkole Podstawowej w Piaskach 

 

20 

Oświadczenie rodzica  

 

 

Łączna liczba punktów  
 

100 

  

 

5. Do wniosku dołączam oświadczenie potwierdzające spełnianie/niespełnianie wymienionych 

kryteriów. 
 

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

imię/imiona i nazwiska – rodziców/opiekunów prawnych, osoby sprawującej pieczę zastępczą* kandydata 

 

 

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

adres zamieszkania rodziców/opiekunów prawnych, osoby sprawującej pieczę zastępczą* kandydata 

 

 

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

numer/y i seria dokumentu tożsamości rodziców/opiekunów prawnych, osoby sprawującej pieczę zastępczą* kandydata 
 

O ś w i a d c z e n i e  
 

Świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia1, oświadczam, że: 

 

Lp. 

 

 

 

Kryterium 

 

 

 

Proszę wpisać  

 

1. 

Matka/opiekunka prawna dziecka: 

Oświadczam, że jestem zatrudniona na podstawie ( umowy o pracę, umowy 

cywilnoprawnej prowadzę gospodarstwo rolne, prowadzę pozarolniczą 

działalność gospodarczą 

miejsce zatrudnienia: 

 

Ojciec/opiekun prawny dziecka: 

Oświadczam, że jestem zatrudniony na podstawie ( umowy o pracę, umowy 

cywilnoprawnej prowadzę gospodarstwo rolne, prowadzę pozarolniczą 

działalność gospodarczą 

miejsce zatrudnienia: 

 

Oświadczam, że samotnie wychowuję dziecko ………………………………..... 

Nie zamieszkuję i nie prowadzę wspólnego gospodarstwa z ojcem/matką dziecka 

 

(w przypadku spełniania danego kryterium 
proszę postawić znak „X” 

 

2 

Oświadczam, że rodzeństwo kandydata uczęszcza do Szkoły Podstawowej  

w Piaskach i będzie kontynuowało edukację w w/w placówce w roku szkolnym 

2024/2025 w klasach: 

 

 

  

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

      
           (miejscowość, data)                (podpis matki/opiekunki prawnej)                    (podpis ojca/opiekuna prawnego  

      

 

______________________________________________________________________________ 

1 Zgodnie z art. 20t ust. 6 ustawy o systemie oświaty, oświadczenia wymagane, jako potwierdzające spełniania przez kandydata kryteriów 

rekrutacyjnych składa się pod rygorem odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań. 

Składający jest zobowiązany do zawarcia w nim klauzuli następującej treści: „Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie 

fałszywego oświadczenia. Klauzula ta zastępuje pouczenie organu o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań. 
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6. Informacje o stanie zdrowia dziecka mogące mieć znaczenie podczas pobytu dziecka 

w oddziale przedszkolnym przy szkole podstawowej): 

 

Stan zdrowia dziecka : zdrowe / ma problemy zdrowotne ( alergie, choroby przewlekłe, wady wzroku lub słuchu, 

inne) / jest pod opieką poradni specjalistycznej- zaznaczyć / wypisać 

 

………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

7. Czy dziecko posiada  wydane przez poradnie psychologiczno-pedagogiczne : ( wpisać TAK/NIE) 

 

opinię o objęciu pomocą psychologiczno-pedagogiczną 
 

orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego  

wydane przez komisję d/s orzekania o niepełnosprawności: orzeczenie o 

niepełnosprawności 
 

 

 

 

8. Upoważnione osoby do odbioru dzieci (inne niż rodzice, opiekunowie prawni) 

  

Lp. Imię i nazwisko Nr dowodu osobistego 

 

stopień 

pokrewieństwa 

    

    

    

    

 

       Oświadczam, że dane osobowe i adresy podane we wniosku są zgodne ze stanem faktyczny. 

        Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia przewidzianej w art. 233§ 1 i 6                 

Kodeksu Karnego. 

 

 

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

(data i podpis matki/opiekunki prawnej)            (data i podpis ojca/opiekuna prawnego)  
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ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU DZIECKA 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na umieszczanie zdjęć i filmów zawierających 

wizerunek mojego syna/córki ……………………………………….………………………………..…… 

zarejestrowany podczas realizacji : zajęć, spacerów, konkursów i innych uroczystości przedszkolnych, w mediach: 

Internecie, na stronie internetowej szkoły, prasie, telewizji, gazetkach okolicznościowych. 

Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że wizerunek mojego dziecka będzie wykorzystywany tylko  

i wyłącznie w celu promocji i potrzeb funkcjonowania Oddziału Przedszkolnego przy Szkole Podstawowej im. 

Mikołaja Kopernika w Piaskach 

Oświadczenie moje ważne jest na cały cykl kształcenia mojego dziecka w Szkole Podstawowej im. Mikołaja 

Kopernika w Piaskach. 

Piaski, data:…………………………………… 

  

         ………………...........................................                       ....................................................................... 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)                                             (podpis rodzica/opiekuna prawnego  

 

Podstawa prawna: 

1. Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 

dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych). 

2. Ustawa o ochronie danych osobowych z dnia 24 maja 2018 r. poz. 1000 
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OŚWIADCZENIE WOLI RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO DOTYCZĄCE  

UCZĘSZCZANIA DZIECKA DO ODDZIAŁU PRZEDSZKOLNEGO 

 W SZKOLE PODSTAWOWEJ IMMIKOŁAJA KOPERNIKA W PIASKACH 

 W ROKU SZKOLNYM 2024/2025 

 

 

Ja …………………………………………………rodzic dziecka………………………….…………… 
       (imię i nazwisko)                       (imię, nazwisko oraz PESEL) 

potwierdzam wolę przyjęcia dziecka do oddziału przedszkolnego w Szkole Podstawowej im. 

Mikołaja Kopernika w Piaskach w roku szkolnym 2024/2025. Jednocześnie oświadczam, że 

nie  składałam/em potwierdzenia woli w innych placówkach. 

 

 

 

 

 

………………………………….                              ………………………………….. 
(miejscowość i data)                     (czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego) 
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       Zapoznałam/ Zapoznałem się z treścią klauzuli informacyjnej:                                                        

                                                                                                              ………....................................................... 
                                                                                                              Podpis matki/opiekunki prawnej 
 

                                    ………………………………………….. 
                                             Podpis ojca/opiekuna prawnego 

 

 

 

Informacja dla osoby, której dane osobowe są zbierane od tej osoby. 

Działając zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie 

ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 

dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) z dnia 27 kwietnia 2016 roku (Dz.Urz.UE.L Nr 119, str. 1,  zwane dalej RODO) 

informuję, że:  

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych oraz danych osobowych Pani/Pana dziecka (zwane dalej danymi osobowymi) 

przetwarzanych w ramach czynności wykonywanych w Szkole jest Szkoła Podstawowa w Piaskach (zwana dalej Szkołą) reprezentowana 

przez Dyrektora Szkoły, dane kontaktowe: ul. Mickiewicza 2, 21 – 050 Piaski, telefon: 81 582 10 54.   

2) We wszelkich sprawach dotyczących przetwarzania przez Administratora danych osobowych można kontaktować się z Inspektorem 

Ochrony Danych poprzez e-mail: r.pr.msokolowski@gmail.com.  

3) Dane osobowe będą przetwarzane w celu: 

 niezbędnym do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na Administratorze w związku z realizacją celów dydaktycznych, 

wychowawczych i opiekuńczych Szkoły wynikających z właściwych przepisów powszechnie obowiązującego prawa, na 

postawie art. 6 ust. 1 lit. c) RODO, 

 niezbędnym do wykonania zadania realizowanego w interesie publicznym lub w ramach sprawowania władzy publicznej 

powierzonej Administratorowi, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. e) RODO,  

 niezbędnym do zapewnienia opieki zdrowotnej, na podstawie art. 9 ust. 2 lit. h) RODO,  

 określonym w wyrażonej przez Panią/Pana zgodzie na przetwarzanie danych osobowych, w sytuacjach, gdy nie istnieje inna 

podstawa prawna do przetwarzania danych osobowych, na podstawie art.  6 ust. 1 lit. a) RODO.  

4) Odbiorcami danych osobowych będą osoby upoważnione przez administratora danych do przetwarzania danych osobowych oraz mogą 

być podmioty uprawnione na podstawie odrębnych przepisów do uzyskiwania danych osobowych lub podmioty, które na podstawie 

odrębnej umowy powierzenia przetwarzają dane osobowe administrowane przez Administratora.  

5) Dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do prawidłowego wypełnienia zadań nałożonych na Administratora przez 

właściwe przepisy oraz w okresie niezbędnym do archiwizowania dokumentacji wynikającym z właściwych przepisów prawa. 

6) Ma Pani/Pan prawo dostępu do danych osobowych, prawo ich sprostowania, a także – gdy występują sytuacje określone w RODO – 

prawo do ograniczenia przetwarzania, usunięcia danych osobowych, przenoszenia danych osobowych, wniesienia sprzeciwu wobec 

przetwarzania, a także prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego 

dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem, jeżeli przetwarzanie odbywa się na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) RODO.  

7) W sytuacji gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie danych osobowych przez Administratora narusza przepisy RODO – ma Pani/Pan prawo 

do wniesienia skargi do organu nadzorczego, czyli Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

8) Pani/Pan jest zobowiązana/zobowiązany do podania danych osobowych, aby możliwe było realizowanie nałożonych zarówno na 

Administratora, jak i Panią/Pana określonych przepisami prawa uprawnień i obowiązków, gdyż w sytuacji braku podania danych 

osobowych realizacja tych uprawnień i obowiązków może okazać się niemożliwa.  

9) Na podstawie Pani/Pana danych osobowych mogą być podejmowane decyzje w sposób zautomatyzowany, lecz nie będzie dochodziło 

do profilowania.  

10) Administrator danych osobowych nie ma zamiaru przekazania Pani/Pana danych osobowych do państwa trzeciego ani organizacji 

międzynarodowej.  

kontakt@idpo.pl 


