Zatacznik nr 3

(Adres zamieszkania rodzica/opiekuna prawnego)

Oswiadczenie

Ubiegajac si¢ 0 przyjecie mojego SYNa/COTKI .......ooeiuiitiiiiiiii it

do Szkoty Podstawowej Nr 15 z Oddzialami Sportowymi w Zorach w roku szkolnym

................ oswiadczam, ze:

L.p. Kryterium
4. | Do szkoly uczgszcza rodzehstwo kandydata. Tak/ Nie
. W obwodzie szkoty zamieszkujg osoby wspomagajace rodzicOw w sprawowaniu Tak / Nie
" |opieki nad dzieckiem.
3. |Miejsce pracy przynajmniej jednego z rodzicow kandydata znajduje si¢ w Tak / Nie
" |obwodzie szkoty.
Os$wiadczenia:

1. Oswiadczam, ze podane dane s3 zgodne ze stanem faktycznym i jestem $wiadomy
odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie fatlszywego o$wiadczenia.

2. Niniejszym wyrazam zgod¢ na gromadzenie, przetwarzanie i udostgpnianie danych
osobowych zawartych w formularzu o$wiadczenia, w systemach informatycznych
szkoty oraz organu prowadzacego szkofe.

3. Wyrazam zgod¢ na opublikowanie imienia i nazwiska mojego dziecka na liscie dzieci
przyjetych do Szkoty.

4. O$wiadczam, ze w przypadku jakichkolwiek zmian w informacjach podanych

w formularzu o$wiadczenia, niezwloczne powiadomi¢ o nich w formie pisemnej w
sekretariacie Szkoly.

Przyjmuje do wiadomosci, ze:

1.

2.

Administratorem danych jest Szkota Podstawowa Nr 15 z Oddzialami Sportowymi
w Zorach

Niniejsze dane zbierane sg w celu sprawnego prowadzenia procedury rekrutacji do
szkét podstawowych oraz w przypadku pozytywnego wyniku rekrutacji w celu
sprawnego realizowania zadan Szkoty oraz zadan organu prowadzacego.

Przystuguje mi prawo do dostgpu do tresci moich danych i ich poprawiania za
posrednictwem Szkoly.

(miejscowos¢, data) (podpis rodzica/opiekuna prawnego)
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