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Karta zgłoszenia dziecka do Szkoły Podstawowej nr 2  

im. Wojska Polskiego w Przemkowie  do 

klasy………………….. w roku szkolnym 2025/2026  

  

Dane osobowe dziecka  

Imię                                                   Drugie imię                                        Nazwisko  

  
  
PESEL  

                      

  
Data urodzenia (r.m.d.)                                           Miejsce urodzenia 

  
  

Adres zameldowania dziecka, jeżeli jest inny niż zamieszkania  

Ulica                                                                                     nr domu                             nr lokalu  

       
  
Kod                                                  Miejscowość  

    -            

  
Województwo                                     Powiat                                             Gmina 

  
  

Adres zamieszkania dziecka  

Ulica                                                                   nr domu           nr lokalu      tel. stacjonarny 

  

  
Kod                                                  Miejscowość  

    -            

  
Województwo                                     Powiat                                              Gmina 

  
  

Dane rodziców/opiekunów  

Imię                                                 Nazwisko                                             telefon (matki)  

  

        

                      

    

        

            

        

          

  
Imię                                                  Nazwisko                                           telefon (ojca)  
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Dodatkowe dane o dziecku  

  
Czy dziecko będzie uczęszczało na 
lekcje religii w szkole?  

tak/nie  

Czy dziecko będzie uczęszczało do 
świetlicy szkolnej?  

tak/nie  
/jeśli tak, należy wypełnić kartę zapisu do świetlicy/  

Czy dziecko będzie korzystać  
z obiadów w szkole?  

tak/nie  

Adres zamieszkania  
(w przypadku meldunku poza 
obwodem Szkoły Podstawowej nr 2 
im. Wojska Polskiego w Przemkowie)  

  

Przybliżona odległość między 
miejscem zamieszkania a szkołą  

  

Ważne informacje o dziecku /np. 
stałe choroby, wady rozwojowe, 
alergie itp./  

 
  

Dodatkowe informacje o dziecku do 
wiadomości dla wychowawców /np. 
zainteresowania lub inne informacje  
przydatne w procesie nauczania/  

 

 

Oświadczenie woli  

Oświadczam, że informacje zawarte w karcie są zgodne ze stanem prawnym.   

*Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  danych  osobowych  w  rozumieniu  ustawy  Rozporządzenie Parlamentu 
 Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 24 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z  
 Przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenie 

dyrektywy95/46/WE  
*Wyrażam zgodę na publikację danych osobowych dotyczących dziecka i jego osiągnięć na tablicy lub/i stronie 

internetowej szkoły w związku z działaniami informacyjnymi  i marketingowymi szkoły.  
  
* Wyrażam  zgodę  na  rejestrowanie  wizerunku  mojego  dziecka  podczas  zajęć,  konkursów  i  uroczystości  
organizowanych  przez  szkołę  oraz  wykorzystanie  tego  wizerunku  poprzez  umieszczanie  zdjęć  na  stronie  
internetowej  szkoły,  w  kronice  szkolnej  oraz  tablicach  ściennych  i  folderach w  celu  informacji  i  promocji   

szkoły.  

  
*Wyrażam  zgodę  na  wykorzystywanie  i  rozpowszechnianie  przez  szkołę  prac  dziecka  wytworzonych  pod 

kierunkiem nauczyciela na zajęciach szkolnych lub dla celów zajęć szkolnych.  
  
*Wyrażam zgodę na udostępnienie danych osobowych mojego dziecka podmiotom świadczącym opiekę medyczną             

( pielęgniarka ) na terenie szkoły.  
 

Klauzura informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych dostępna jest na tablicy ogłoszeń Szkoły 

Podstawowej nr 2 w Przemkowie oraz na stronie internetowej www.sp2przemkow.pl 
  

*w przypadku braku zgody skreślić  

  

  

  

  
……………………………………………………………………  

                  (data i czytelny podpis rodzica/ prawnego  opiekuna )  
  


