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Zgłoszenie dziecka do szkoły zamieszkałego w obwodzie szkoły 
(dotyczy dzieci zamieszkałych w obwodzie szkoły i uczęszczających do oddziału przedszkolnego 
w Szkole Podstawowej im. ks. Jana Twardowskiego w Woszczelach) 

Postępowanie rekrutacyjne: wypełnione zgłoszenie należy złożyć w terminie od 2 lutego 2026 r. 

do 27 lutego 2026 r. do godz.15.00 w sekretariacie szkoły 

Postępowanie uzupełniające: wypełnione zgłoszenie należy złożyć w terminie od 3 sierpnia 2026 r. 

do 7  sierpnia 2026 r. do godz.15.00 w sekretariacie szkoły 

 

Zgłoszenie dziecka do I klasy Szkoły Podstawowej im. ks. Jana Twardowskiego 

w Woszczelach 

na rok szkolny 2026/2027 

1. Dane dziecka: 

Imię/ imiona i nazwisko dziecka  

Data i miejsce urodzenia  

PESEL dziecka            

Adres miejsca zamieszkania 
 

 
Adres miejsca zameldowania 
(jeśli jest inny niż zamieszkania) 
 

 

Miejsce realizacji obowiązkowego 
rocznego przygotowania przedszkolnego: 

 

 
2. Dane rodziców/opiekunów dziecka: 

Imię i nazwisko matki/opiekunki  

Adres miejsca zamieszkania (jeśli inny niż 
adres zamieszkania dziecka) 

 

 

Adres e-mail 
 

 

Telefon 
 

 

 
Imię i nazwisko ojca/opiekuna   

Adres miejsca zamieszkania (jeśli inny niż 
adres zamieszkania dziecka) 

 

 
Adres e-mail 
 

 

Telefon 
 

 

 

3. Dodatkowe dołączone do deklaracji informacje o dziecku (aktualny stan zdrowia, 
orzeczenie lub opinia poradni psychologiczno-pedagogicznej, potrzeba szczególnej 
opieki, stosowana dieta, zalecenia lekarskie) (właściwe zaznaczyć „X”) 

TAK…..   NIE ….. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

..…………………………………………………………………………………………………………. 
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4. Wymagane oświadczenia i zobowiązania rodziców/prawnych opiekunów dziecka: 

 Oświadczam, że wszystkie dane przedstawione w deklaracji są prawdziwe. Jestem 
świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywych oświadczeń. 

 Zobowiązuję się do poinformowania dyrektora szkoły o zmianie danych zawartych 
w deklaracji.  

 Zgodnie ustawą z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych osobowych oraz 
rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 
2016r. wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla 
celów związanych z procesem rekrutacji do klasy I. 

 
 

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

czytelny podpis matki /opiekunki prawnej                                      czytelny podpis ojca/opiekuna prawnego 

 

 
KLAUZULA INFORMACYJNA  
1. Administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa im. ks. Jana Twardowskiego w Woszczelach, 

reprezentowana przez Dyrektora Szkoły. 

2. Został wyznaczony Inspektor ochrony danych, z którym kontakt jest możliwy pod adresem korespondencyjnym 

ul. T. Kościuszki 28A 19-300 Ełk, lub za pomocą adresu e-mail iod@elk.gmina.pl. 
3. Pani/Pana dane są przetwarzane zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. e) Rozporządzenia Parlamentu  Europejskiego 

i Rady (UE) 2016/679 z dn. 27 kwietnia 2016 r. w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 

uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) – przetwarzanie jest niezbędne do wykonania zadania realizowanego 

w interesie publicznym lub sprawowania władzy publicznej powierzonej Administratorowi. 
4. Dane osobowe zawarte w deklaracji są przechowywane zgodnie z rozporządzeniem Ministra Edukacji 

Narodowej w sprawie sposobu prowadzenia przez publiczne przedszkola, szkoły i placówki oświatowe 

dokumentacji przebiegu nauczania, działalności wychowawczej i opiekuńczej oraz rodzajów tej dokumentacji. 
5. Pani/Pana dane mogą zostać udostępniane wyłącznie organom uprawnionym do ich otrzymania na podstawie 

przepisów obowiązującego prawa. 
6. W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych przysługują Państwu następujące prawa: 

- prawo do żądania od Administratora dostępu do Waszych danych osobowych, ich sprostowania, 

ograniczenia przetwarzania, 

- prawo do przenoszenia danych oraz – w przypadku przewidzianym prawem – prawo do usunięcia danych 

i prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Waszych danych. 
7. W przypadku gdy przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy dotyczące ochrony danych 

osobowych, przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu 

Ochrony Danych Osobowych. 
 
 

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

czytelny podpis matki /opiekunki prawnej                                      czytelny podpis ojca/opiekuna prawnego 

 

 
Przyjęcie deklaracji przez dyrektora Szkoły Podstawowej im. ks. Jana Twardowskiego 
w Woszczelach 

 
 
Data: ...............................                                         Podpis dyrektora: …………………………. 


