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KRYTERIA PRZYJEC

(w przypadku spetnienia danego kryterium prosze postawi¢ znak ,, X" oraz wypelni¢ oswiadczenie)

Kryteria

(art. 133 ust. 2 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. 0 Prawo oswiatowe ( Dz. U. z 2017 r. poz. 59)
Uchwata nr XXX11I/168/2017 Rady Miejskiej w Golinie z dnia 30 marca 2017 r. w sprawie okreslenia kryteriow

10 pkt

1. | Kandydat realizowal w tej szkole obowiazek rocznego przygotowania przedszkolnego —

Zalgcznik: dane potwierdza dyrektor szkoly na podstawie dokumentacji bedgcej w posiadaniu szkoly.

2. | Rodzenstwo kandydata spetnia obowigzek szkolny w tej samej placowce — 8 pkt
Zalgcznik: dane potwierdza dyrektor szkoly na podstawie dokumentacji bedgcej w posiadaniu szkoly.

3. | Migjsce pracy rodzicéw znajduje sie na terenie gminy Golina — 6 pkt
Zalgcznik: oswiadczenie rodzica kandydata.

4. | W obwodzie szkoly zamieszkujg krewni kandydata, wspierajacy rodzicow w zapewnieniu
mu nalezytej opieki — 4 pkt

Zalgcznik: oswiadczenie rodzica kandydata.

Pouczenia:

Jestem $wiadoma/$wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie fatszywego oswiadczenia

Data i podpis matki/opiekuna prawnego Data i podpis ojca/opiekuna prawnego
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Zalgcznik do pkt 1 kryterium przyjeé

Imig i nazwisko rodzica/Opiekuna PrAWNEEO ... ...oueurieine ettt ettt ettt et e et et et e e ae e teneeenenenans

AAIES ZAMIESZKAINIA . ... .uet ittt e

OSWIADCZENIE

Os$wiadczam, ze moje dziecko

(imig i nazwisko dziecka)

w roku szkolnym 2025/2026 realizuje obowigzek rocznego przygotowania przedszkolnego
w Szkole Podstawowej im. Juliusza Stowackiego w Golinie
i bedzie kontynuowato edukacje w w/w placowce w roku szkolnym 2026/2027.

Pouczenia:

Jestem $§wiadoma/Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie fatszywego oswiadczenia

Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego
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Zalgcznik do pkt 2 kryterium przyjeé

Imig i nazwisko rodzica/Opiekuna PrAWNEEO ... ...ouerrieie ettt ettt et et e et et e et e e e e e neaenenenans

AAIES ZAMIESZKANIA ...ttt e e e e

OSWIADCZENIE

Os$wiadczam, ze moje starsze dziecko

(imig i nazwisko dziecka, PESEL)

w roku szkolnym 2025/2026 realizuje obowigzek szkolny
w Szkole Podstawowej im. Juliusza Stowackiego w Golinie
i bedzie kontynuowato edukacje w ww placowce w roku szkolnym 2026/2027.

Pouczenia:

Jestem $§wiadoma/Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie fatszywego oswiadczenia

Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego
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Zalgcznik do pkt 3 kryterium przyjeé
Imig i nazwisko dziecka (Kandydata) ............o.oiiiiiiii e
Imig i nazwisko rodzica/Opiekuna PrAWNEEO ... ...ouerrieit ettt ettt et et e et et et et e e e e neeaenenenans
AIeS ZAMIESZKANIA ... ..

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisana/podpisany o$wiadczam, Ze moje miejsce pracy znajduje si¢ na terenie Gminy Golina.

Pouczenia:

Jestem $§wiadoma/Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie fatszywego oswiadczenia

Data i podpis
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Zalgcznik do pkt 4 kryterium przyjeé

Imig i nazwisko dziecka (Kandydata) ............o.oiiiiiiii e
Imig i nazwisko rodzica/Opiekuna PrAWNEEO ... ...ouerrieit ettt ettt et et e et et et et e e e e neeaenenenans

AAIES ZAMIESZKANIA ...ttt e e e

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisana/podpisany o$wiadczam, ze w obwodzie szkoty zamieszkuja krewni mojego dziecka,
wspierajacy mnie w zapewnieniu nalezytej opieki mojemu dziecku.

Pouczenia:
Jestem $wiadoma/Swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia

Data i podpis
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KLAUZULA INFORMACYJINA
dotyczaca przetwarzania danych osobowych z zastosowaniem monitoringu wizyjnego
w Szkole Podstawowej im. Juliusza Stowackiego w Golinie

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia27 kwietnia 2016

r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie

swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. U. UE. L. z 2016 r., Nr 119,

Poz.1) informuje, iz:

1. Administratorem danych osobowych jest Szkota Podstawowa im. Juliusza Stowackiego w Golinie,
ul. Wolnosci 20, 62-590 Golina, reprezentowana przez Dyrektora.

2. Dane kontaktowe do Inspektora Ochrony Danych Osobowych (IODO) powotanego
w Szkole Podstawowej Im. Juliusza Stowackiego w Golinie:

Kamil Strajch, tel. 665 265 204, adres poczty elektronicznej: ido@spgolina.edu.pl

Inspektor to osoba, z ktorg moze si¢ Pani/Pan kontaktowa¢ we wszystkich sprawach dotyczacych

przetwarzania Pani/Pana danych osobowych.

3. Administrator Danych Osobowych przetwarza¢ bedzie Pani/Pana dane osobowe wylgcznie na
podstawie: realizacji wypehienia obowigzku prawnego cigzacego na administratorze na podstawie
art. 6 ust. 1 lit. c RODO, Ustawy z dnia 26 czerwca 1974 roku Kodeks Pracy (Dz. U. z 2018 r., poz. 917
ze zm.), art. 108a Ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo o$wiatowe (Dz.U. 2018 poz. 996 ze zm.)
oraz na wniosek osoby zainteresowanej na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a RODO.

4, Administrator Danych Osobowych przetwarza¢ bedzie Pani/Pana dane osobowe wyltgcznie w celu
wynikajacym z prawnie uzasadnionych interesow Administratora, jakim jest ochrona oséb i mienia
znajdujacego si¢ na terenie szkoty oraz zapewnienia wlasciwego poziomu bezpieczenstwa fizycznego,
obiektow i systemow, w ktorych przetwarzane sg informacje bgdgce w posiadaniu szkoty oraz w ktérych
przechowywane sa urzadzenia do ich przetwarzania.

5. Odbiorcami zapiséw w zakresie wgladu z monitoringu wizyjnego sa podmioty wylacznie uprawnione
do uzyskania danych osobowych na podstawie przepiso6w prawa np. Sad, Policja, Prokuratura.

6. Dane nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego.

7. Zapisy z monitoringu wizyjnego przechowywane sg do czasu ich nadpisania zaleznego od pojemnosci
dysku - okoto 14 dni.

8. Wejscie na obszar objety monitoringiem jest dobrowolne i jednoznaczne z wyrazeniem zgody
na rejestracje Pani/Pana wizerunku.

9. Ma Pani/Pan prawo do:

a) zadania od Administratora dostgpu do danych osobowych dotyczgcych osoby, ktorej dane dotycza,
ich usuniecia lub ograniczenia przetwarzania lub o prawie do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania,

b) prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Urzagd Ochrony Danych Osobowych
UODO (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), gdy uznaja Panstwo, iz przetwarzanie danych osobowych
Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy ogoélnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych
z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO).

Data i podpis matki/opiekuna prawnego Data i podpis ojca/opiekuna prawnego
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