Szkoła Podstawowa  nr 1 im. Mikołaja Kopernika, ul. Kopernika 9, 05-300 Mińsk Mazowiecki

tel. 758 91 80;  tel.  i   fax 25  758 21 22,

e-mail: sp1minskmaz@op.pl,

www.sp1kopernik.pl

Dane wykorzystane 



Mińsk Mazowiecki, dnia …………….2024 r.
do użytku wewnętrznego
WNIOSEK NALEŻY WYPEŁNIĆ DRUKOWANYMI LITERAMI 
LUB W WERSJI WYDRUKU KOMPUTEROWEGO I PRZESŁAĆ NA DARES: rekrutacja@sp1kopernik.pl
WNIOSEK

Dyrektor Szkoły Podstawowej nr 1
w Mińsku Mazowieckim 
Proszę o przyjęcie mojego dziecka do klasy szóstej sportowej 

Szkoły Podstawowej nr 1 w Mińsku Mazowieckim 
na rok szkolny 2024/2025
(
piłka siatkowa 



(
piłka nożna
Informacje osobowe kandydata:
1. Nazwisko .................………………………………………………………............................…
2. Imiona (1) .............…….........……………............... (2) ...........................…….....................…
3. Data urodzenia: dzień .........….. miesiąc (słownie) ..........….....................rok ....…...............…
4. Miejsce urodzenia: (miejscowość) .......................………………...........................................…
5. PESEL (w przypadku braku numeru PESEL – seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzającego tożsamość) .....................................................................................................
6. Nazwiska i imiona rodziców (opiekunów) ............……...............................……......................
............................................................................................................................…..……...........

7. Adres zameldowania kandydata:

.....................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

(kod pocztowy miejscowość, ulica, nr domu, nr mieszkania)

1. Adres zamieszkania kandydata:

.....................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

(kod pocztowy, miejscowość, ulica, nr domu, nr mieszkania )

1. Telefon matki:.............................................................................................................................
2. Telefon ojca: ………………………………………..................…..................……..................
3. Nazwa i adres szkoły podstawowej rejonowej ze względu na miejsce zameldowania dziecka ……………………………………………………..……………………………....……………
4. Nazwa i adres szkoły podstawowej do której dziecko uczęszcza ze względu na miejsce zamieszkania ………………………………………………….………………………....……………………………………………………………………………….………………………....……………………………
Świadomy odpowiedzialności karnej za podanie nieprawdy potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych, zamieszczonych powyżej.

.........................................................................
(podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Mińsk Mazowiecki, ……………………

Oświadczenie


Oświadczam, że zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. 
o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926) 
wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka

  ………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko dziecka)

przez Szkołę Podstawową nr 1 w Mińsku Mazowieckim
w celu przeprowadzenia rekrutacji do klasy sportowej.
............................................................. 
(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)

ZGODA NA UCZĘSZCZANIE DO SZKOŁY PODSTAWOWEJ NR 1
niniejszym wyrażam zgodę na uczęszczanie mojego dziecka:

.........................................................................

(imię i nazwisko dziecka)

do klasy szóstej Szkoły Podstawowej nr 1 

w roku szkolnym 2024/2025 oraz każdym kolejnym będącym kontynuacją nauki w tej klasie,
a także na jego udział w wycieczkach, treningach, zawodach i obozach sportowych 
organizowanych przez Szkołę Podstawową nr 1 w Mińsku Mazowieckim.
………………………..


…………………………………………………………..

Data 






Podpisy rodzica/ów/ prawnego/ych opiekuna/ów
