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                                                                                                            Zgłobień, dnia……………………… 

……………………………. 

(pieczęć szkoły) 

 

ZGŁOSZENIE O PRZYJĘCIE DZIECKA DO KLASY I 

SZKOŁY PODSTAWOWEJ 

im. Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Zgłobniu 

(dotyczy uczniów z obwodu szkoły) 

 

Zwracam się z prośbą o przyjęcie mojego dziecka do klasy I Szkoły Podstawowej 

im. Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Zgłobniu w roku szk. 2019/2020  

 

DANE DZIECKA 

 
Imiona dziecka  

1…………………..……     2………………………. 

 
Nazwisko dziecka  

 
Data urodzenia 

 
 

Miejsce urodzenia 

(miejscowość, województwo) 
 

 

Numer PESEL 

 

 

 

           

W przypadku braku nr Pesel – seria 

i nr paszportu lub inny dokument 

potwierdzający tożsamość 

 

Adres zamieszkania dziecka 

(kod pocztowy, miejscowość, ulica, 

numer domu) 

 

 

Adres zameldowania dziecka 

(kod pocztowy, miejscowość, ulica, 

numer domu) 
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DANE RODZICÓW 

(PRAWNYCH OPIEKUNÓW) 

MATKI/PRAWNEGO 

OPIEKUNA 

OJCA/PRAWNEGO 

OPIEKUNA 
Imię i nazwisko  

 

 

Adres zamieszkania  

 

 

Adres zameldowania  

 

 

Adres poczty elektronicznej 

 
  

Numer telefonu  

 
  

 

*Oświadczam, iż zostałam(em) zapoznana(ny) z przepisami dotyczącymi ochrony danych osobowych, tj. 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 „RODO”). 

*Pouczona(ny) zostałam(em) o prawie wglądu do tych danych oraz ich zmiany. Świadoma(my) odpowiedzialności karnej, w przypadku podania 

nieprawidłowych danych, oświadczam, że przedłożone przez mnie w niniejszym wniosku informacje są zgodne ze stanem faktycznym.  

*Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

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

(miejscowość, data)      (podpis matki/opiekuna prawnego) 
 
        …….………………………………….. 
        (podpis ojca/opiekuna prawnego) 


