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                                               Szkoła Podstawowa im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie 

 
 

                                                                                                                        

WNIOSEK O PRZYJĘCIE DZIECKA DO KLASY PIERWSZEJ  
SZKOŁY PODSTAWOWEJ W KIEŁPINIE 

spoza obwodu szkoły 
w roku szkolnym 2026/2027 

 
 
Zwracam się z prośbą o przyjęcie mojego dziecka:......................................................................................................... 
                                                                                                               (imiona i nazwiska)  

 
URODZONEGO ........................................w .......................................................PESEL: .................................................. 
                                       (data urodzenia)                              (miejsce urodzenia)  

 
ZAMELDOWANEGO: miejscowość: ..........................................................................kod pocz. - ………….……………………… 
 
ul ...................................................................... nr domu .................. nr mieszkania ................... 
 
ZAMIESZKAŁEGO : miejscowość: ............................................................................ kod pocz. - ………………………………….. 
ul ..................................................................nr domu ............. nr mieszkania ......... 
 
DO KLASY PIERWSZEJ Szkoły Podstawowej im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie 
 
 
Dziecko odbyło obowiązkowe  roczne  przygotowanie przedszkolne  
 
w: .................................................................................................................................................................................... 

(nazwa i adres przedszkola, nr telefonu) 

 
Informuję, że szkołą obwodową mojego dziecka jest:  
 
......................................................................................................................................................................................... 

(nazwa i adres szkoły, nr telefonu) 

 
Dane adresowe rodziców/opiekunów prawnych:  
 
Matka ............................................................................................................................................................................. 
                                                                                        (imię i nazwisko,  adres zamieszkania* ) 
           
  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…….. 

( nr telefonu, adres poczty elektronicznej) 

 
Ojciec ............................................................................................................................................................................. 
                                                                                        (imię i nazwisko,  adres zamieszkania*) 
           
  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………….. 

( nr telefonu, adres poczty elektronicznej) 

 

Uzasadnienie wniosku (właściwe zaznaczyć): 
 w szkole obowiązek szkolny spełnia rodzeństwo dziecka ( oświadczenie 1),  

 kandydat posiada co najmniej 2 rodzeństwa ( oświadczenie 2),   

 rodzice kandydata są płatnikami podatku od osób fizycznych na rzecz Gminy  Kartuzy ( oświadczenie 3), 

 dogodne położenie szkoły względem miejsca pracy jednego z rodziców ( oświadczenie 4), 

 niepełnosprawność kandydata lub w rodzinie kandydata ( kopia orzeczenia) 
 

Do wniosku dołączam  dokumenty potwierdzające spełnianie kryterium wymienionego w punkcie ………............ 

*wpisać, jeżeli jest inny niż dziecka
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                                               Szkoła Podstawowa im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie 

 
 

OŚWIADCZENIE RODZICA DOTYCZĄCE  NAUCZANIA PRZEDMIOTU RELIGIA* 

 

Wyrażam życzenie, aby syn/córka  ……………………………………………………………………., od roku szkolnego 

2026/2027 do ukończenia Szkoły Podstawowej uczęszczał/a na lekcje religii. 

   

 Kiełpino, dnia …………….                                                                                            …………………………………………………… 

                                                                                                                                      podpis rodzica (prawnego opiekuna) 

* Rozporządzenie MEN  z 14 kwietnia 1992 r. w sprawie warunków i sposobu organizowania nauki religii w publicznych 
przedszkolach i szkołach (tekst jedn.: Dz.U. z 2020 r., poz. 983). 

POUCZENIE 
Oświadczenia wnioskodawcy: 

Oświadczam, że przedstawione dane są zgodne  z aktualnym stanem faktycznym 1.  
 

Klauzula informacyjna  

dla Rodziców i Opiekunów uczniów  Szkoły Podstawowej im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie 
1. Administratorem danych osobowych uczniów i rodziców jest Szkoła Podstawowa im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie,  

z siedzibą      w Kiełpinie przy ul. Szkolnej 29, 83-307 Kiełpino. Z Administratorem można skontaktować się listownie: Szkoła Podstawowa 

im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie, 83-307 Kiełpino lub e-mailowo: rodo.ecomar@gmail.com.  

2. Inspektorem Ochrony Danych jest pan Marcin Marszałkowski, z którym można się skontaktować e-mailowo: rodo.ecomar@gmail.com.  

3. Dane osobowe są przetwarzane na podstawie: 

a) art. 6 ust. 1 lit. a i art. 9 ust. 2 lit. a RODO, tj. na podstawie zgody udzielonej w celach określonych każdorazowo w przekazywanych 

formularzach zgody, w tym w celu promowania działalności placówki oraz osiągnięć i umiejętności ucznia, a także w celu zapewnienia 

udziału w zajęciach dodatkowych, korzystania z e-usług, korzystania z pomocy psychologiczno-pedagogicznej, zawarcia umowy 

ubezpieczenia NNW; 

b) art. 6 ust. 1 lit. c RODO, tj. gdy przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na placówce, w tym w 

związku z realizacją celów dydaktycznych, wychowawczych i opiekuńczych placówki w celu wykonania obowiązków prawnych 

nałożonych art. 13/14 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (Dz.U. z 2017 r., poz., 59) takich, jak prowadzenie ewidencji 

uczniów na potrzeby procesów nauczania, realizacja procesu nauczania, prowadzenie dziennika lekcyjnego, prowadzenie zadań z 

zakresu opieki pielęgniarskiej, żywienie uczniów, prowadzenie zajęć dodatkowych, realizacja zadań z zakresu BHP, wypożyczanie 

książek z biblioteki szkolnej, prowadzenie świetlicy szkolnej; 

c) art. 6 ust. 1 lit. f RODO, tj. przetwarzanie jest niezbędne do celów wynikających z prawnie uzasadnionych interesów realizowanych 

przez placówkę, w tym w związku ze stosowaniem monitoringu w celu zapewnienia bezpieczeństwa uczniów, pracowników  

i mienia placówki, prowadzeniem prac konserwatorskich i napraw infrastruktury informatycznej; 

d) Art. 9 ust. 2 lit. h RODO w celu świadczenia opieki pielęgniarskiej i profilaktyki zdrowia uczniów, prowadzenia ewidencji uczniów na 

potrzeby procesów nauczania, realizacji procesu nauczania, realizacji zadań z zakresu BHP. 

4. Prawnie uzasadnione interesy realizowane przez Administratora w związku z przetwarzaniem danych to zapewnienie bezpieczeństwa 

uczniów i pracowników, a także ochrony mienia placówki oraz zapewnienie prawidłowego funkcjonowania infrastruktury informatycznej 

w szkole. 

5. Odbiorcami danych osobowych są upoważnieni pracownicy Administratora, podmioty, którym należy udostępnić dane osobowe  

w celu wykonania obowiązku prawnego, a także podmioty, którym dane zostaną powierzone do zrealizowania celów przetwarzania. 

6. Dane osobowe będą przechowywane co najmniej do końca okresu, w którym uczeń będzie uczęszczał do placówki lub do czasu wycofania 

zgody, zgłoszenia sprzeciwu, a w każdym razie przez okres wskazany przepisami związanymi z wypełnianiem obowiązku prawnego przez 

placówkę. 

7. Mają Państwo prawo żądania od Administratora dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych. 

8. W przypadku danych przetwarzanych na podstawie zgody, mają Państwo prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu 

na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

9. Mają Państwo prawo wnieść skargę do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jeśli uznają Państwo, 

iż przetwarzanie przez Administratora Państwa danych osobowych narusza przepisy dot. ochrony danych osobowych. 

10. Podanie danych osobowych w celu wykonania przez Administratora obowiązku prawnego jest wymogiem ustawowym. W celu uczęszczania 

ucznia do placówki są Państwo zobowiązani do podania danych. Niepodanie danych skutkuje niemożnością realizowania zadań przez 

placówkę względem ucznia. Podanie danych udostępnionych na podstawie zgody jest dobrowolne, a brak zgody spowoduje niemożność 

zrealizowania zamierzonego celu, lecz nie wpłynie na realizację głównych zadań przez placówkę względem ucznia. 

 

Kiełpino, dnia …………………………………                                               ……………………………………………………………………….….                                                              

                                                                                                                 Czytelny podpis rodzica (prawnego opiekuna)              

 

 
1 Zgodnie z art. 233 § 1 ustawy z 25 sierpnia 2020 r. Kodeksu  karnego (Dz.U. z 2021 r. poz. 2345) - kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym  postępowaniu  prowadzonym  na podstawie 

ustawy, zezna  nieprawdę lub zataja prawdę,  podlega  karze pozbawienia wolności do lat 8. 

 

mailto:rodo.ecomar@gmail.com
mailto:rodo.ecomar@gmail.com
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                                               Szkoła Podstawowa im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie 

 
 

OŚWIADCZENIE  1 

Ja niżej podpisana/-y.......................................................................................................................................................  

zamieszkała/-y................................................................................................................................................................. 

oświadczam, że rodzeństwo mojego dziecka – kandydata do klasy pierwszej  szkoły podstawowej,  (imię i nazwisko 

siostry/brata)……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…... 

w roku szkolnym 2026/2027 będzie  uczęszczać do Szkoły Podstawowej  w Kiełpinie.   

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

 

………………………, dnia...............................                        ………………………………….. 
(miejscowość i data)                               (czytelny podpis) 

 

OŚWIADCZENIE  2 

Ja niżej podpisana/-y....................................................................................................................................................... 

zamieszkała/-y.................................................................................................................................................................  

oświadczam, że kandydat do klasy pierwszej Szkoły Podstawowej posiada co najmniej 2 rodzeństwa.            

Jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 ………………………, dnia.............................                   ………………………………….. 
                (miejscowość i data)                                                                                    (czytelny podpis) 
 

OŚWIADCZENIE  3 

Ja niżej podpisana/-y…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

zamieszkała/-y …………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……. 

oświadczam, że odprowadziłam/-łem podatek dochodowy PIT za rok 2025 w gminie Kartuzy. 

 Jestem świadoma/-y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

………………………, dnia.............................                     ………………………………….. 
(miejscowość i data)                                                                                      (czytelny podpis) 

 

OŚWIADCZENIE RODZICÓW O ZATRUDNIENIU 4 

Ja niżej podpisana/-y....................................................................................................................................................... 

zamieszkała/-y................................................................................................................................................................. 

Oświadczam, że jestem zatrudniona/-y w ......................................................................................................................            

Jestem świadoma/-y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

………………………, dnia.............................                     ………………………………….. 
                (miejscowość i data)                                                                                      (czytelny podpis) 
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                                               Szkoła Podstawowa im. Partyzantów Gryfa Pomorskiego w Kiełpinie 

 
 

*Decyzja Komisji Rekrutacyjnej: 
 
Komisja Rekrutacyjna powołana Zarządzeniem  nr  …………………….. Dyrektora Szkoły Podstawowej im. Partyzantów 

Gryfa Pomorskiego  w Kiełpinie z dnia ……………………………………., po rozpatrzeniu wniosku na posiedzeniu w dniu 

………………………………….,  

o zakwalifikowała kandydata do przyjęcia do kl. ……. 

o nie zakwalifikowała kandydata do przyjęcia z powodu ………………………………………………………………… 

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

 
Członkowie Komisji:                                                                                     Przewodniczący Komisji  Rekrutacyjnej                                             

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

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

 

*wypełnia Komisja Rekrutacyjna 

 
 

 


