KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

dla kandydata do klasy | Liceum Ogélnoksztalcacego
im. Polskiej Macierzy Szkolnej w Minsku Mazowieckim w r. szk. 2026/2027

* zaznaczy¢ wlaSciwe

1. Wediug aktu urodzeniat NAZWISKO: ............oooooiiii Imiona: ..................cceeen s e
2. Dataurodzenia: ..........cccccooviiiiiiiiiiiii. MIEJSCE: e WOJ. e
1. PESEL kandydata ObywatelStwo ............ccccooeeeviiieiie
2. Adres zamieszKania: ul. .............coooiiiiiiiii e nrdomu ................ nr mieszkania .................
kod pocztowy _ - miejSCOWOSC/WIES: ..ovuvniiiiiniiiiiiiiei e urzad pocztowy (MiejSCOWOSE): v.vvnvrenineenaninnnnns
OMINA: oo POWIAL: ..vieieii e WOJEWOAZIWO: ..oeivieiiieieiiee e
3. * Matka / opiekun prawny Nazwisko: ..............ccccoiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie, MiC: ..o,
Adres zamieszKania: ul. ...........ccccoooiiiiiiii i nrdomu ................ nr mieszkania .................
kod pocztowy _ - miejSCOWOSE/WICS: «.uvvnivininiiiiiiii e telefon: ......ooooviiiiiiii,
OMINA: L. POWIAL: ..\ttt WOJEWOUZEWO: ...vviiiiiieiiee e
* Qjciec / opiekun prawny Nazwisko: ..........ccccvvvveiiieeeeiiiiiiiieeeeeeeei TG +eeevvveeeeeeiieeeeeeiieea
Adres zamieszKania: ul. ................ccooiiiiiii nrdomu ................ nr mieszkania ...............
kod pocztowy _ - mi€JSCOWOSC/WICS: ...uvuivniiiiiinitiiieiiiieieeieiean telefon: ...
GIMINA .o\ vteeee e eeaeeans POWIAL ... WOJEWOUZIWO: ...t

Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 Kodeksu Karnego za zloZenie nieprawdziwego oswiadczenia lub zatajenie
prawdy, niniejszym oswiadczam, ze Wszystkie przedstawione przeze mnie w Kwestionariuszu osobowym dane sg zgodne z prawdg.

Podpis ojca/opiekuna Prawnego .......cccoeeereeereerereeereseseeesnenns Podpis matki/opiekuna prawnego...........ccocoeevveereenrseneseiesnenes

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych w celu realizacji przez szkote zadarn wynikajgcych z Ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o systemie informacji oswiatowej (tekst jednolity Dz. U. z 2011 r. Nr 139 poz. 814) oraz celéw zwigzanych z procesem rekrutacji
do szkoly ponadpodstawowej i spetnianiem obowigzku nauki w szkole na podstawie Ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie
oswiaty (tekst jednolity Dz. U. z 1991 r. Nr 95 poz. 425) w rozumieniu Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
(tekst jednolity Dz. U. 2018 r. poz. 1000), Rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE tzw. RODO.

Podpis ojca/opiekuna Prawnego ........ccoeeevveereeereeereseseeesnenns Podpis matki/opiekuna prawnego...........ccococevveeveeevseresrernnnenns

1



prosze zaznaczy¢ wlasciwe znakiem [ X ]

1. Deklaruj¢ uczestnictwo mojego dziecka w zajgciach:

religia [ etyka [ religia i etyka [] zadne z powyzszych []
2. Wybieram drugi jezyk obcy:

1B [ niemiecki 1C [ francuski 1D [ francuski  1E [ francuski  1F [ francuski  1G [ niemiecki

[ hiszpanski L1 niemiecki L1 niemiecki [ niemiecki L1 niemiecki [ hiszpanski

Podpis ojca/opiekuna Prawnego .......cccoceeevveerieereeiereseseeesnenns Podpis matki/opiekuna prawnego...........ccococevveereerenseneseiesnenns

Rodzice / opiekunowie prawni, sktadajqc ponizsze podpisy, wyrazajq zgode na kazde dziatanie. Zgode mozna wycofac¢ w
dowolnej chwili, z zastrzezeniem formy pisemnej.

ZGODA NAWYKORZYSTANIE WIZERUNKU UCZNIA*

Os$wiadczam, ze wyrazam zgode na umieszczanie zdje¢ zawierajacych wizerunek mojego dziecka zarejestrowany podczas zajec
1 uroczystosci szkolnych zorganizowanych przez Liceum Ogodlnoksztalcace im. Polskiej Macierzy Szkolnej w Minsku
Mazowieckim, na stronie internetowej szkoty, w mediach spoteczno$ciowych szkoty, gablotach i materiatach promocyjnych
(Art. 81 ust.1 Ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych, z dnia 4 lutego 1994 r. (tekst jednolity Dz.U. z 1994 r. Nr
24 poz. 83)).

Podpis ojca/opiekuna prawnego .........ccccevveerereeereresereseeenenes Podpis matki/opiekuna prawnego.........ceueeeerreeienesieereseeinnennns

ZGODA NA WCZESNIEJSZE WYPUSZCZENIE Z ZAJEC LEKCYJNYCH*
Wyrazam zgode na kazdorazowe wczesniejsze zwolnienie ucznia z zaje¢, jakie sg przewidziane w danym dniu, z
powoddw organizacyjnych szkoly (biezace informacje o zwolnieniach i zastgpstwach umieszczane sg w dzienniku
elektronicznym). W tym czasie bior¢ odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo swojego dziecka.

Podpis ojca/opiekuna prawnego ..........ccceeeeerereereresiereiesnerennnns Podpis matki/opiekuna prawnego..........cccceevvrieereeeresisnereneenas

ZGODA NA UDZIELENIE POMOCY PRZEDMEDYCZNEJ | ZDROWOTNEJ*
Wyrazam zgode na podejmowanie decyzji zwiazanych z leczeniem, hospitalizacjg i zabiegami operacyjnymi w przypadku
zagrozenia zycia i zdrowia mojego dziecka przez kierownika i/lub opiekunow w trakcie wycieczek szkolnych.

Podpis ojca/opiekuna prawnego ..........cccevveereveeerenisreneseeenenns Podpis matki/opiekuna prawnego..........cceueeerreeieresieienesieinnennns
OSWIADCZENIE

Oswiadczam, Ze zapoznatem / zapoznatam si¢ z Klauzulami informacyjnymi dotyczacymi RODO, znajdujacymi si¢ na stronie
internetowej szkoty: www.piekna.edu.pl.

Podpis ojca/opiekuna prawnego .........ccccevveerereeereneseresesenens Podpis matki/opiekuna prawnego.........cccoeeevvrieieresieeseseennenns

*w przypadku braku zgody prosze postawié¢ kreske w polu ,,Podpis rodzica”
2



