Zalqcznik nr 2
do Zarzqdzenia nr 1/3/2022

Dyrektora Samorzqdowego Ztobka ,, Bajka” w Skale
z dnia 28 marca 2022 r.

WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA
do Samorzadowego Zfobka ,Bajka” w Skale

Wypetnia osoba przyjmujgca wniosek

Podpis

Prosze o przyjecie dziecka do Samorzadowego Ztobka ,Bajka” w Skale

L. DANE IDENTYFIKACYIJNE DZIECKA
IMIONA:
NAZWISKO:
eseb [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ ]

DATA URODZENIA DZIECKA MIEJSCE URODZENIA DZIECKA

. ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA
ULICA: NR DOMU: NR LOKALU:
KOD POCZTOWY: MIEJSCOWOSC:

1. DEKLAROWANE GODZINY POBYTU DZIECKA W ZtOBKU

od do

v. DANE MATKI/OPIEKUNA DANE OJCA/OPIEKUNA
IMIE: IMIE:
NAZWISKO: NAZWISKO:




NR PESEL: NR PESEL:

ADRES STALtEGO ZAMIESZKANIA

ADRES STALEGO ZAMIESZKANIA

ULICA: ULICA.
NR DOMU: NR LOKALU: NR DOMU: NR LOKALU:
KOD POCZTOWY: KOD POCZTOWY:

MIEJSCOWOSC: MIEJSCOWOSC:

ADRES E-MAIL: ADRES E-MAIL:

TELEFON: TELEFON:

NAZWA, ADRES I NR TEL. ZAKLADU PRACY

NAZWA, ADRES I NR TEL. ZAKLADU PRACY

V. DODATKOWE INFORMACIJE O DZIECKU (wtasciwe zaznaczy¢ X)

TAK

NIE

1. Czy rodzice/opiekunowie prawni sg zameldowani na terenie Gminy Ska-
fa na pobyt staty?

2. Czy rodzice/opiekunowie prawni w rozliczeniach podatku dochodowym
od os6b fizycznych wskazali miejsca zamieszkania na terenie Gminy Ska-
ta za rok poprzedzajacy rok, w ktérym odbywa sie rekrutacja?

3. Czy rodzice/opiekunowie prawni dziecka majg na utrzymaniu troje lub
wiecej dzieci w wieku do 18 roku zycia lub do 26 roku zycia, gdy dziecko
uczy sie lub studiuje?

4. Czy dziecko posiada z orzeczenie o niepetnosprawnosci ?

5. Czy obydwoje rodzice /opiekunowie prawni pracujg zawodowo, lub
prowadzg gospodarstwo rolne, lub prowadzg pozarolniczg dziatalno$é
gospodarczy, lub uczg sie, lub studiujg na studiach dziennych ?

6. Czy wobec obojga rodzicéw /opiekunéw prawnych dziecka, orzeczo-
no znaczny lub umiarkowany stopien niepetnosprawnosci?

7. Czy wobec jednego z rodzicéw/opiekundw prawych dziecka, orzeczono

znaczny lub umiarkowany stopien niepetnosprawnosci?




8. Czy wobec rodzenstwa dziecka orzeczono znaczny lub umiarkowany
stopien niepetnosprawnosci?

9. Czy dziecko jest objete pieczg zastepczg?

VI. Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych oraz danych osobowych mojego dziecka
w/w wymienionym zakresie na potrzeby rekrutacji do Samorzagdowego Ztobka ,Bajka” w Skale.

VIl. Zgodnie z art.13 ust. 1i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i
w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE z dnia 27 kwiet-
nia 2016 r. (Dz. Urz. UE Nr 119) zostatem zapoznany z klauzulg informacyjna.

VIIl. Oéwiadczam, zapoznanie sie z Regulaminem Rekrutacji do Samorzadowego Ztobka ,,Bajka” w Skale.

IX. Oswiadczam, ze nie stwierdza sie zadnych przeciwwskazan do pobytu mojego dziecka w ztobku.

X. Oswiadczam, ze nie mam zalegtosci w optatach na rzecz Gminy Skata.

Prawdziwos$¢ powyzszych danych potwierdzam wlasnorecznym podpisem. Rownocze$nie
osSwiadczam, ze jestem Swiadoma/y odpowiedzialnosci wynikajacej z art. 233 kodeksu

karnego.
(data i miejscowos¢ ) (podpis matki / opiekuna prawnego)
(data i miejscowos¢ ) (podpis ojca / opiekuna prawnego)

ADNOTACJE URZEDOWE:

W dniu w/w dziecko zostato zakwalifikowane/ niezakwalifikowane *
do przyjecia do Samorzgdowego Ztobka ,Bajka” w Skale

(Podpis Przewodniczgcego Komisji Rekrutacyjnej )

* Niepotrzebne skreslic.




ZOBOWIAZANIE RODZICOW / OPIEKUNOW DZIECKA

W  przypadku przyjecia dziecka do Samorzadowego Zlobka ,Bajka”

w Skale zobowigzuje sie do:

1. Przestrzegania postanowien Statutu Ztobka, Regulaminu Organizacyjnego Ztobka,

2 Podawania do wiadomosci Ztobka wszelkich zmian w podanych wyzej informacjach,

3. Regularnego uiszczania oplat za Zlobek w wyznaczonym terminie,

4 Przyprowadzania i odbierania dziecka ze Zlobka osobiécie lub przez osobe dorosty, do tego
upowazniona,

5. Przyprowadzania do Zlobka zdrowego dziecka,

6. Uczestniczenia w zebraniach Rodzicow.

Oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszej karcie sa zgodne ze stanem faktycznym.
Zostalam/em poinformowana/y, ze zlozenie niniejszej karty zgloszenia dziecka nie jest

réwnoznaczne z przyjeciem mojego dziecka do Zobka.

data i podpis rodzicow / opiekunow prawnych

data i podpis rodzicow / opiekunéw prawnych



Klauzula informacyjna RODO

Na podstawie art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osoéb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 informujemy, iz:

v

10.

11.

1. Administratorem danych osobowych przetwarzanych w ramach procesu rekrutacji jest samorza-

dowy Zlobek , Bajka” w Skale, 32-043 Skala, zlobek@skala.pl

Inspektorem Ochrony Danych w jednostce jest — Pan Pawel Chochot

Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych jest mozliwy za posrednictwem poczty elektroniczne;j
pod adresem e-mail:pchochol.priv@gmail.com

Dane osobowe kandydatéw oraz rodzicéw lub opiekunéw prawnych kandydatéw beda przetwa-
rzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 9 ust. 2 lit. g RODO w zw.z art. 3a Ustawy
z dnia 4 lutego 2011 r o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 ( Dz.U. 2011 nr 45 poz.235) w celu
przeprowadzenia postepowania rekrutacyjnego oraz zapewnienia dziecku prawidtowej opieki.
Odbiorcg danych osobowych zawartych we wniosku moze by¢: uprawniony podmiot na podsta-
wie umowy powierzenia przetwarzania danych,

Dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego ani do organizacji miedzynarodo-
wej.

Dane beda przechowywane przez okres wskazany w odrebnych przepisach.

Rodzicom lub opiekunom prawnym kandydata przystuguje prawo dostepu do danych osobo-
wych kandydata, zadania ich sprostowania lub usuniecia. Wniesienie zadania usuniecia da-
nych jest rownoznaczne z rezygnacja z udzialu w procesie rekrutacji. Ponadto przystuguje
im prawo do zadania ograniczenia przetwarzania w przypadkach okreslonych w art. 18 RODO.
W ramach procesu rekrutacji dane nie sa przetwarzane na postawie art. 6 ust. 1 lit. e) lub f)
RODO, zatem prawo do wniesienia sprzeciwu na podstawie art. 21 RODO nie przysluguje.
Podstawa prawna przetwarzania danych w procesie rekrutacji do ztobka jest art. 6 ust. 1 lit. ¢)
RODO, nie przystuguje prawo do przenoszenia danych na podstawie art. 20 RODO.

W toku przetwarzania danych na potrzeby procesu rekrutacji nie dochodzi do wylacznie zauto-
matyzowanego podejmowania decyzji ani do profilowania, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 i ust.
4 RODO - zadne decyzje dotyczace przyjecia do placowki nie zapadajgq automatycznie oraz ze
nie buduje sie jakichkolwiek profili kandydatow.

Rodzicom lub opiekunom prawnym kandydata, w przypadku podejrzenia, Ze przetwarzanie da-
nych w procesie rekrutacji narusza obowigzujace przepisy prawa, przystuguje prawo wniesienia
skargi do organu nadzorczego, zgodnie z art. 77 RODO, gdy uznaja, ze przetwarzanie ich danych
osobowych narusza przepisy RODO. Organem nadzorczym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych
Osobowych ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa

Podanie danych zawartych we wniosku jest konieczne dla udziatu w procesie rekrutacji do ztob-
ka, natomiast podanie (w tym dolaczenie stosownych dokumentéw) danych potwierdzajacych
spetnianie poszczegdlnych kryteriow obowiazujacych w rekrutacji jest wymogiem ustawowym.

Potwierdzam zapoznanie sie z powyzszg klauzulg:

podpis rodzicow / opiekunow prawnych

podpis rodzicéw / opiekunow prawnych



OSWIADCZENIE O WIELODZIETNOSCI

Oswiadczam, ze ja nizej podpisana/y (imie i
nazwisko)
zamieszkala/y
___jestem rodzicem dziecka (imie i nazwisko dziecka)

wychowujacego sie w rodzinie wielodzietnej.*

Wraz z dzieckiem rodzina liczy cztonkow, w tym dzieci.

Os$wiadczam, ze podane przeze mnie powyzsze informacje sq prawdziwe i zgodne ze stanem
faktycznym, a zgodno$¢ w/w danych ze stanem faktycznym potwierdzam i poswiadczam
wlasnorecznym podpisem.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis)

*rodzina wielodzietna - rodzina wychowujqca troje i wiecej dzieci.



OSWIADCZENIE O MIEJSCU ZAMELDOWANIA
RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NA TERENIE GMINY SKAEA

Oswiadczam, ze ja nizej podpisana (imie i

nazwisko) jestem zameldowana/nie jestem zameldowana' na terenie Gminy Skata na pobyt staty
pod wskazanym

adresem:

_ . Oswiadczam, Ze podane przeze mnie powyzsze informacje sq prawdziwe i zgodne ze stanem
faktycznym, a zgodno$¢ w/w danych ze stanem faktycznym potwierdzam i poswiadczam

wiasnorecznym podpisem.

data i czytelny podpis matki

Oswiadczam, Ze ja nizej podpisany (imie i

nazwisko) jestem zameldowany/nie jestem zameldowany” na terenie Gminy Skata na pobyt staty
pod wskazanym

adresem:

_ . Oswiadczam, Ze podane przeze mnie powyzsze informacje sq prawdziwe i zgodne ze stanem
faktycznym, a zgodno$¢ w/w danych ze stanem faktycznym potwierdzam i poswiadczam

wiasnorecznym podpisem.

data i czytelny podpis ojca

! Wiasciwe podkresli¢

*Wiasciwe podkresli¢



	

