
ZSP, Przedszkole w Budzisławiu Kościelnym, ul. Szkolna 17,
 62-541 Budzisław Kościelny  tel. 63 2681024

……………………
(data złożenia)                                            Budzisław Kościelny, dnia …………………..


DEKLARACJA kontynuacji przez dziecko edukacji w ZSP, Przedszkolu 
w Budzisławiu Kościelnym w roku szkolnym 2026/2027 
(dotyczy dzieci przyjętych do ZSP, Przedszkola w Budzisławiu Kościelnym 
w roku szkolnym 2025/2026)

                 W związku z przyjęciem dziecka w roku szkolnym 2025/2026 do ZSP, Przedszkola
w Budzisławiu Kościelnym, deklaruję  chęć kontynuowania wychowania przedszkolnego w roku szkolnym 2026/2027 w ZSP, Przedszkolu w Budzisławiu Kościelnym przez dziecko: 

	NAZWISKO DZIECKA

	 IMIĘ, IMIONA DZIECKA


	PESEL DZIECKA

	DATA  URODZENIA DZIECKA


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



ADRES  ZAMIESZKANIA  DZIECKA
	UL.
	NR DOMU
	NR LOKALU

	KOD
	MIEJSCOWOŚĆ



Dziecko będzie uczęszczało w roku szkolnym 2026/2027 do Przedszkola w Budzisławiu Kościelnym.

	POBYT DZIECKA W PRZEDSZKOLU

	
Dziecko będzie przebywać  w przedszkolu od godziny ………………….do godziny……………


	Dziecko będzie korzystać z posiłków:
Proszę zakreślić odpowiednio TAK lub NIE


	Śniadanie
	TAK
	NIE

	Obiad
	TAK
	NIE

	Podwieczorek
	TAK
	NIE

	Nie będzie korzystać 
[bookmark: _GoBack]z posiłków
	TAK
	NIE






Dane rodziców / prawnych opiekunów dziecka / osób (podmiotów) sprawujących pieczę zastępczą nad dzieckiem
	IMIĘ/ IMIONA  MATKI


NAZWISKO MATKI


	IMIĘ/ IMIONA  OJCA


NAZWISKO OJCA

	IMIĘ/ imiona i NAZWISKA PRAWNYCH  OPIEKUNÓW  DZIECKA  ORAZ  OSÓB  (PODMIOTÓW) SPRAWUJĄCYCH  PIECZĘ  ZASTĘPCZĄ  NAD  DZIECKIEM





	Adresy zamieszkania (osób wskazanych powyżej)

	ADRES  ZAMIESZKANIA  MATKI




	ADRES  ZAMIESZKANIA  OJCA

	ADRES  ZAMIESZKANIA  PRAWNYCH  OPIEKUNÓW  DZIECKA  ORAZ  OSÓB  (PODMIOTÓW) SPRAWUJĄCYCH  PIECZĘ  ZASTĘPCZĄ  NAD  DZIECKIEM




	Telefon kontaktowy matki/ prawnej opiekunki/osoby (podmiotu) sprawującego pieczę zastępczą nad dzieckiem:


Adres e-mail:

	Telefon kontaktowy ojca/ prawnego opiekuna/osoby (podmiotu) sprawującego pieczę zastępczą nad dzieckiem :


Adres e-mail:




Oświadczam, że jestem / nie jestem mieszkańcem Gminy Kleczew.
(właściwe podkreślić)
………………………………………………………………

…………………..……………………………………
(podpisy  obojga rodziców/opiekunów prawnych,
osób (podmiotów) sprawujących pieczę  zastępczą nad dzieckiem)

W przypadku, gdy uległy zmianie inne dane zawarte w Karcie Zapisu złożonej w latach wcześniejszych- proszę poniżej o korektę danych.
KOREKTA DANYCH:
.......................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................

Wyrażam / nie wyrażam* zgody na prowadzenie profilaktycznych przeglądów  przez osobę upoważnioną przez dyrektora.
*(właściwe podkreślić)
………………………………………………………………

…………………..……………………………………
(podpisy  obojga rodziców/opiekunów prawnych,
osób (podmiotów) sprawujących pieczę  zastępczą nad dzieckiem)




Oświadczenie woli.
Zapoznałem/am się z informacją dotyczącą zbierania i przetwarzania danych osobowych moich i członków mojej rodziny pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym. Oświadczam, że wyrażam zgodę na zbieranie i przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka (moich dzieci) na potrzeby rekrutacji i pobytu w ZSP, Przedszkolu w Budzisławiu Kościelnym, a także moich i członków mojej rodziny pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym  w zakresie działalności wychowawczej, opiekuńczej i dydaktycznej przedszkola. 
Oświadczam, że podane dane są zgodne ze stanem faktycznym i jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za zeznanie nieprawdy i złożenie fałszywego oświadczenia. 
Oświadczam również, że powyższe dane podałam/-em dobrowolnie.
Podane dane będą przetwarzane zgodnie z  Rozporządzeniem 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) oraz ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018., poz. 1000).	                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   
                                                                                                                                                                               

………………………………………………………
( data i czytelny podpis matki
/prawnego opiekuna/osoby (podmiotu) sprawującego pieczę zastępczą nad dzieckiem)


..………………..……………………………………
( data i czytelny podpis ojca
                          /prawnego opiekuna/osoby (podmiotu) sprawującego pieczę zastępczą nad dzieckiem)











OBOWIĄZEK INFORMACYJNY. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE TREŚCI ZGŁOSZENIA I OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH. 
Zgodnie z art. 13 i art. 14 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. zwanym dalej RODO, informujemy, iż:
              
1. [bookmark: _Hlk522736047]Administratorem Pani/Pana oraz dziecka danych osobowych jest:	
Zespół Szkolno-Przedszkolny w Budzisławiu Kościelnym, ul. Szkolna 17, 62-541 Budzisław Kościelny
2. Właściwym Inspektorem Ochrony Danych dla Pani/Pana jest: 	 
[bookmark: _Hlk522736059]Dariusz Wasiak, tel. 601-86-44-22, e-mail: sp.budz@interia.pl
3. Pani/Pana oraz dziecka dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust 1 lit. a, b, c, d, e) RODO w celu m.in.:
· realizacji zadań oświatowych wynikających z przepisów prawa, w tym zwłaszcza z ustawy                                o systemie oświaty, ustawy prawo światowe i rozporządzeń wydanych w jej wykonaniu,
· [bookmark: _Hlk516777488]podejmowania akcji edukacyjnych oraz promocji osiągnięć i pozytywnego wizerunku Zespołu Szkolno- Przedszkolnego w Budzisławiu Kościelnym,
· podejmowania działań informacyjnych w okresie uczęszczania dziecka do placówki,
Ponadto:
4. Dane osobowe Pani/Pana oraz dziecka będą  udostępniane wyłącznie  podmiotom upoważnionym na podstawie przepisów prawa; organom nadzorującym i podmiotom współpracującym                                                   z Administratorem, w szczególności podmiotom świadczącym usługi profilaktyki zdrowotnej, podmiotom rynku ubezpieczeniowego, organizatorom konkursów, biurom turystycznym i podmiotom transportowym w sytuacji organizowania wycieczek oraz innym podmiotom, z którymi Administrator zawarł umowę powierzenia przetwarzania danych osobowych;
5. Dane osobowe Pani/Pana oraz dziecka nie będą  przekazywane do państw trzecich;
6. Dane osobowe Pani/Pana oraz dziecka będą przechowywane przez okres wynikający z przepisów prawa prowadzenia oraz archiwizowania dokumentacji placówki;
7. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich jak i dziecka danych osobowych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem; Jednocześnie informujemy, że cofnięcie zgody należy złożyć na piśmie.
8. Posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych w Warszawie gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych dotyczących Pani/Pana oraz dziecka narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO);
9. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych dotyczących Pani/Pana oraz dziecka jest wymogiem wynikającym z przepisów prawa, oraz dobrowolne w sytuacji uzyskania zgód;
10. Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w formie profilowania.

………………………………………………………
( data i czytelny podpis matki
/ prawnego opiekuna/osoby (podmiotu) sprawującego pieczę zastępczą nad dzieckiem)


..………………..……………………………………
( data i czytelny podpis ojca
/ prawnego opiekuna/osoby (podmiotu) sprawującego pieczę zastępczą nad dzieckiem)
1

