
 
SZKOŁA  PODSTAWOWA NR 1   Z  ODDZIAŁAMI  DWUJĘZYCZNYMI  I  SPORTOWYMI  

IM. TADEUSZA KOŚCIUSZKI   W  LIDZBARKU 
 ul. Działdowska 13   13-230 Lidzbark      /   (0-23) 69 61 527     @   splidzbark@wp.pl       splidzbark.pl 

 

 

Wniosek o przyjęcie ucznia spoza obwodu do  klasy I  
Szkoły  Podstawowej nr 1 z  Oddziałami  Dwujęzycznymi i  Sportowymi  

 im. Tadeusza Kościuszki w Lidzbarku 
na rok szkolny 2018/2019 

1. Dane dziecka: 

Imię i nazwisko dziecka  

Data i miejsce urodzenia  

PESEL dziecka  

Adres zameldowania 
 
 

Adres miejsca zamieszkania 
 
 

 
2. Dane rodziców/opiekunów dziecka: 
 

Imię i nazwisko matki/opiekunki  

Adres miejsca zamieszkania 
 
 

Adres poczty elektronicznej i numery telefonów 
kontaktowych  

 

Miejsce pracy 
 

 

Imię i nazwisko ojca/opiekuna   

Adres miejsca zamieszkania 
 
 

Adres poczty elektronicznej i numery telefonów 
kontaktowych 

 
 

Miejsce pracy  

 
3. Dodatkowe dołączone do deklaracji informacje o dziecku (stan zdrowia, orzeczenie 

lub opinia poradni psychologiczno-pedagogicznej, potrzeba szczególnej opieki, 
stosowana dieta, zalecenia lekarskie) 

tak             nie  
 
Oświadczam, że: 
a) wszystkie dane zawarte we wniosku są prawdziwe, 
b) niezwłocznie powiadomię dyrektora szkoły o zmianie danych zawartych we wniosku, 
c) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla 

celów związanych z rekrutacją do szkoły zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 
roku o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 r.  poz. 922 ) 

 
 

...................., dnia ............................                                     ........................................................... 
                   (czytelny podpis rodzica/opiekuna)
  



Kryteria wynikające ze statutu szkoły /ustalone przez dyrektora  w uzgodnieniu                       
z organem prowadzącym (odpowiadając proszę zaznaczyć odpowiednie kratki)  
 �  rodzeństwo dziecka uczęszcza do tej samej placówki  

            � przynajmniej jedno z rodziców pracuje w obwodzie szkoły, do której złożono       
wniosek  

 �  szkoła jest w dogodnym dla mnie (i dziecka) położeniu.  

 �  inna uzasadniona przez rodzica/opiekuna prawnego sytuacja rodzinna  
 

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

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

 
Informacje o dziecku – (dodatkowe kryteria rekrutacyjne) – uwzględniane w przypadku 
uzyskania równej liczby punktów przez liczbę kandydatów przekraczającą ilość miejsc 
w szkole: (odpowiadając proszę zaznaczyć odpowiednie kratki)  

             � dziecko z rodziny wielodzietnej (co najmniej troje dzieci, niepracujących, uczących się)  

   � dziecko niepełnosprawne (posiada Orzeczenie Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej) 

   � dziecko rodziców/opiekunów, z których jeden jest osobą niepełnosprawną orzeczenie                               
o niepełnosprawności) 

   � dziecko rodziców/opiekunów niepełnosprawnych (oboje rodziców posiadają orzeczenie                           
o niepełnosprawności)  

   � dziecko objęte pieczą zastępczą  

   � dziecko posiada rodzeństwo niepełnosprawne (orzeczenie o niepełnosprawności)  

   � dziecko wychowywane samotnie przez rodzica  
   Inne informacje o dziecku (nieuwzględniane w procesie rekrutacji): 

 � dziecko rodziców pracujących: 

 � matka pracuje 

 � ojciec pracuje 

 � dziecko rodzica/opiekuna samotnie wychowującego 
Odległość do szkoły: (odpowiadając proszę zaznaczyć odpowiednie kratki) 

 � spoza obwodu szkoły, z terenu Gminny 

 � spoza obwodu szkoły, spoza Gminny 
 

Wyrażam zgodę na publikację zdjęć dziecka (bez podpisu) z imprez i uroczystości szkolnych 
na stronie internetowej promującej placówkę. 
                                        

          ....................................................................... 
                 (czytelny podpis rodzica/opiekuna) 
 

Oświadczam, że nie mam ograniczonej, ani nie jestem pozbawiony(a) władzy rodzicielskiej. 
 

   

…......................................................     
(czytelny podpis rodzica/opiekuna) 

4. Przyjęcie zgłoszenia przez dyrektora szkoły 

 
 
Data: ................................ 

                          ........................................................... 
                                   (podpis dyrektora szkoły) 
 


