Reda, ul. Lakowa 36

strona internetowa: sp4reda.p!

tel./faks.: (58)73 86 400

Zespotl Szkolno-Przedszkolny nr 1 w Redzie
Szkola Podstawowa nr 4
Przedszkole nr 4

e-mail: sekretariat@spdreda.pi

ANKIETA DO SZK0LY PODSTAWOWES

Klasa:

Data przyjecia:

Prosze wypetnia¢ drukowanymi literami!

Miejsce na

Nazwisko dziecka

fotografie

{przykleic)

Imiona

Data i miejsce urodzenia

{miejscowosc, wojewddztwo)

druga fotografia na legitymacje

Pesel

N

Adres statego zameldowania dziecka

Adres miejsca zamieszkania dziecka

Adres korespondencyjny

Placéwka do ktérej uczen uczeszczat

Obwdéd i adres szkoty zgodny

z adresem statego zameldowania

—

Imiei nazwisko ojca/ opiekuna
prawnego:
Adres:

Nr telefonu ojca:

Imie i nazwisko matki/ opiekuna
prawnego :
Adres:

Nr telefonu matki:

Deklérujq uczestnictwo mojego
dziecka w zajeciach /zaznacz/:

| religia

etyka

jezyk kaszubski

| $wietlica

Swiadomy(a) odpowiedzialno$ci karnej wynikajacej z art. 233 Ustawy a dnia 6 czerwca 1977r. - Kodeks Karny { Dz. U.Nr 88, poz. 533, z p6in.

zm.) oéwiadczam, ze informacje podane w kwestionariuszu s zgodne z prawda.

podpis ojca/ opiekuna prawnego*

(miejscowos¢, data)

*niepotrzebne skreslic




Zesp6l Szkolno-Przedszkolny nr 1 w Redzie
Szkola Podstawowa nr 4
Przedszkole nr 4

Reda, ul. Lakowa 36 strona internetowa; spdreda.pl tel./faks.: (58)73 86 400  e-mail: sekretariat@sp4reda.pl

Administrator danych osobowych — Szkota Podstawowa nr 4 im. Ptk Kazimierza Pruszkowskiego w Redzie z siedzibg w Redzie,
przy ul. takowej 36/38, na postawie art. 6 ust 1 a Rozporzadzenia PE i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016 r., zwraca sie do
Pani/Pana z prosba o wyrazenie zgody na przetwarzanie nastepujacych Pani/Pana (dziecka) danych osobowych: wizerunek,

w celu:

np. ogtoszenie wynikéw konkursu, promocja biblioteki, itp. promowania dziatalnosci szkoty oraz osiggnieé i umiejetnoéci dziecka
oraz ewentualnie na nos$nikach promocyjnych wydarzenia typu; wystawa prac ucznidw.

Zgoda na wykorzystanie wizerunku

Oswiadczam, ze zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych z 4 lutego 1994 r. (tekst jedn.: Dz.U. z
2017 r., poz. 880 ze zm.) wyrazam zgode na nieodptatne wykorzystanie mojego wizerunku / wizerunku mojego dziecka
........................................................................................................................................... zarejestrowanego przez Szkote Podstawowa nr 4
im. Kazimierza Pruszkowskiego w Redzie w zakresie: uroczystosci, zabawy, zajecia dydaktyczne, wycieczki, konkursy szkolne i
inne publikacje majgce na celu promocje szkoty. Zgoda obejmuje zamieszczanie zdjeé na stronie placdwki w celu promowania
dziafalnosci szkoty oraz osiaggniec i umiejetnosci dziecka oraz ewentualnie na promujacych wydarzenia typu; wystawa prac
uczniéw...

Przetwarzanie danych odbywac sie bedzie na podstawie art. 6 ust. 1 pkt. a Rozporzadzenia PE i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27.04.2016 .

Zgoda obowigzuje do czasu jej wycofania.

Zostatem/am poinformowany/a, ze podanie danych jest dobrowolne i przystuguje mi prawo

dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawienia oraz odwotania zgody.

(miejscowosé, data) (czytelny podpis osoby wyrazajacej zgode / podpis rodzica /opiekuna prawnego)

Na podstawie art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016679 z dnia 27 kwietnia 2016 rokn w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95:46/WE informujemy. ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych jest Szkola Podstawowa nr 4 im. Plk Kazimierza Pruszkowskiego w Redzie z siedziba w Redzie, przy ul. Lakowej 36/38,
kidra przetwarza Pani/Pana dane zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO ogoblnego rozporzadzenia w o ochronie danych w celu realizacji zadan ustawowych,
okreslonych w Ustawie — Prawo oswiatowe z dn. 14 grudnia 2016 r, Ustawy o systemie o$wiaty z dnia 7 wrzesnia 1991 r. oraz w celu realizacji statutowych zadan
dydaktycznych. opiekuniczych. wychowawczych w placowee i promocji szkoty.

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych (IOD) mozliwy jest pod adresem m.filipowski @filcon-inf.pl

3. Dane osobowe bgdg przetwarzane i przechowywane w formie elektronicznej oraz papierowej, przez czas okreslony w Instrukcji Kancelaryjnej, tj. do lat 25.

5. W przypadku przetwarzania danych osobowych Pani/Pana do innych celow, uzyskanych poprzez wyrazenie zgody, moze Pani/Pan wycofaé ja w dowolnym
momencie. W tym celu nalezy zwrdcié si¢ pisemnie do Administratora Danych.

6. Pani/Pana dane osobowe beda przekazywane uprawnionym instytucjom w szczegdlnosci na podstawie obowiazujacych przepisow prawa. W
usprawiedliwionych przypadkach dane te moga by¢ udostgpnione, na podstawie umow gwarantujacych bezpieczenstwo danych osobowych, instytucjom
$wiadczacym ustugi serwisowe, informatyczne, gwarancyjne oraz wsparcia merytorycznego/organizacyjnego.

7. Przystuguje Pani/Panu prawo do zadania dostgpu do danych osobowych dotyczacych Pani/Pana osoby, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania oraz wniesienia sprzeciwu.

8. Osoba, ktérej dane dotycza, moze ztozy¢ skarge do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (PUODO) z siedzibg w Warszawie, (00-193) ul. Stawki 2.

*niepotrzebne skresli¢



....................................... Reda,dnia ..........coeeevvvnnnnnnn

---------------------------------------

---------------------------------------

(numery telefondéw rodzicow kandydata)

Dyrektor

I Ny R N R RN R YRR RN )

w Redzie
Zgloszenie
Prosze 0 Przyjeci® do .....vveiiieii i e
(klasa / nazwa szkoty)
w Redzie mojego syna/ mojej COTKi ...vvviiiiiiiiiiiiiiiiiii e, ,
(imi¢ i nazwisko)

urodzonego / urodzonej dnia .......ocvveviiirniii i e ,
nr PESEL ..o , zamieszkalego/zamieszkalej
W eennbiecncnnensessondinbonnsbonnainones o ULICE 5.ih s i v e s bin e nn s wiiih oo ofBin o n iinnsaifionenesiisns

(podpis rodzica)

Uwaga:

1. Do zgloszenia nalezy dotaczy¢ o$wiadczenie o miejscu zamieszkania rodzicow kandydata
i kandydata. Skladajacy oswiadczenie jest obowigzany do zawarcia w nim klauzuli
nastepujace]j tresci: ,Jestem Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego
oswiadczenia”

2. W przypadku braku numeru PESEL — prosze poda¢ seri¢ i numer paszportu lub innego
dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢.



