
 
 
...................................................                                                    ……………………………………………., ………………………………..                                                
     pieczęd szkoły                                                                                       miejscowośd                                      dnia 
                                        
 

PODANIE 
DO GIMNAZJUM im. MIKOŁAJA KOPERNIKA W MILICZU 

                                               ( proszę wypełnid czytelnie, najlepiej drukowanymi literami) 
 
I.Proszę o przyjęcie mojego dziecka/ podopiecznego …………………………………………………………………… do klasy  
…………….. Gimnazjum im. M. Kopernika w Miliczu. 
 
II. Podstawowe dane kandydata 
 
 

I. Imię/imiona ………………………………………………………………………..  Nazwisko ....................................................... 
 

PESEL            

 

Data urodzenia ................................. 20 ..........r. 
 

Miejsce urodzenia: .........................................………                     woj. ....................................................................... 
 
Adres zameldowania ................................................................                  ................................................................ 
    miejscowośd, kod                            ulica, nr 
 

Adres zamieszkania* .............................................................             ............................................................. 
    miejscowośd, kod                                         ulica, nr 
 
* jeżeli jest taki sam jak adres zameldowania to proszę wpisać:   j. w. 
 

III. Podstawowe dane rodziców/ prawnych opiekunów. 
  
Imiona i nazwiska   ojciec/ 

rodziców/prawnych opiekunów* prawny opiekun ............................................................................................. 
     matka/ 
     prawny opiekun.............................................................................................. 
 

Adres zamieszkania rodziców/opiekunów* ..................................................................................................... 
 

*niewłaściwe skreślid 
 
Telefon kontaktowy: ………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
IV.    Deklaruję chęd zapisu mojego dziecka/ podopiecznego do klasy: 

 ogólnej 
 matematycznej -  z rozszerzonym programem matematyki, dodatkową godziną matematyki w każdym 

roku i obowiązkowym kołem matematycznym ( o przyjęciu decydowad będzie ocena z matematyki na 
świadectwie ukooczenia szkoły podstawowej i wynik sprawdzianu z matematyki) 

 sportowej o profilu piłka siatkowa ( pod patronatem Polskiego Związku Piłki Siatkowej- w ramach 
Siatkarskich Ośrodków Sportowych) 

 sportowej o profilu piłka nożna 
 



 
V. W szkole podstawowej moje dziecko uczyło się  języka obcego :   
1. ..................................................  w wymiarze ............... godz./tyg. 
2. ..................................................  w wymiarze ............... godz./tyg. 
 
w gimnazjum, poza językiem kontynuowanym ze szkoły podstawowej, moje dziecko chciałoby się uczyd 
języka: 
…………………………………………………………………………………………. 
(do wyboru: j. niemiecki, j. angielski, j. francuski, j. rosyjski, j. hiszpaoski) 
 
VI. Zajęcia wychowania fizycznego odbywad się będą w systemie klasowym. Istnieje możliwośd 
zorganizowania zajęd fakultatywnych lub dodatkowych zajęd sportowych z dyscyplin:  
- pływanie 
- piłka nożna                                                                                     - piłka siatkowa 
- piłka ręczna                                                                                    - piłka koszykowa 
- tenis stołowy                                                                                 - badminton 
- gimnastyka skierowana na profilaktykę wad postawy           - lekkoatletyka 
- fittnes                                                                                              - nordic walking (marsz z kijkami) 
 
WAŻNE 
Deklaracja ucznia: 
W ramach zajęd fakultatywnych  lub dodatkowych zajęd sportowych wybieram: basen/ inne* 
 

*niewłaściwe skreślid 
 
Informujemy, że wybór zajęd fakultatywnych  lub dodatkowych zajęd sportowych spośród różnych dyscyplin 
nastąpi na pierwszej lekcji wychowania fizycznego w roku szkolnym 2016/2017 w gimnazjum. 
 
W ramach obowiązkowych zajęd technicznych (realizowanych w klasie I i II) proponujemy: ( interesujące 
dziecko- podkreśl) 

1. Zajęcia ogólnotechniczne  z elementami modelarstwa 
2. Zajęcia ogólnotechniczne  z elementami elektroniki i elektryczności 
3. Zajęcia ogólnotechniczne  z elementami mechaniczno-motoryzacyjnymi 
4. Zajęcia ogólnotechniczne  z elementami żywienia 

 
W ramach obowiązkowych zajęd artystycznych (realizowanych w kl. II i III) proponujemy:  ( interesujące 
dziecko podkreśl) 
zajęcia muzyczne, plastyczne, medialne, filmowe 
Uczniowie naszej szkoły mogą uczestniczyd w zajęciach dodatkowych, rozwijających zainteresowania i 
zdolności, takich jak: ( interesujące dziecko-podkreśl) 
 koło dziennikarskie, informatyczne ( animacja i grafika komputerowa), matematyczne, teatralne, 
przyrodnicze, historyczne, chemiczne, plastyczno- dekoratorskie, łamigłówki matematyczne, zajęcia z robotyki,  
zajęcia sportowe (w tym wyjazdy na narty) i  inne.  
Corocznie organizujemy także atrakcyjne wycieczki edukacyjno-turystyczno-krajoznawcze. 
 
Wszyscy uczniowie w cyklu trzyletnim mają zwiększoną liczbę godzin j. polskiego i matematyki o dodatkową 
godzinę w tygodniu. 
 
Rekrutacja do klasy sportowej odbyła się w maju.  Lista przyjętych wywieszona zostanie na początku lipca wraz 
z innymi listami po zakooczeniu rekrutacji na rok szkolny 2016/2017. 
 
Terminarz rekrutacji znajduje się w Zarządzeniu nr 5/ 2016 Dyrektora Gimnazjum ( strona internetowa szkoły) 



 
INFORMACJA  RODZICÓW  DOTYCZĄCA  OPIEKI  PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNEJ 

 
 W gimnazjum moje dziecko powinno uczestniczyd w zajęciach (proszę zakreślid wybrany numer    
             kółkiem): 
 

1. rozwijających uzdolnienia 
2. dydaktyczno-wyrównawczych 
3. specjalistycznych 

 logopedycznych 

 socjoterapeutycznych 

 innych (jakich?) ................................................................................................. 
........................................................................................................................... 
........................................................................................................................... 

 porady i konsultacje (z kim?) ........................................................................... 
.......................................................................................................................... 
.......................................................................................................................... 
 

Moje dziecko posiada/nie posiada: 
1. Orzeczenie o niepełnosprawności TAK/ NIE 
2. Opinię ( orzeczenie) poradni psychologiczno- pedagogicznej TAK/NIE 

 
 
Wyrażam  zgodę na przetwarzanie udostępnionych przeze mnie powyżej danych osobowych zgodnie z art. 23 
ust. 1 Ustawy o ochronie danych osobowych (tekst jednolity Dz. U. z 2002r. poz. 926 z późniejszymi zmianami) 
przez Gimnazjum im. Mikołaja Kopernika w Miliczu w zakresie niezbędnym do przeprowadzania rekrutacji. 
 
Wyrażam zgodę na aktualizację przekazanych przeze mnie danych osobowych przez Gimnazjum 
 im. Mikołaja Kopernika w Miliczu, ul. Armii Krajowej 7. 
 
Oświadczam, że podałem (-am) moje dane osobowe dobrowolnie oraz zostałem (-am) poinformowany (-a) o 
prawie dostępu do ich treści oraz możliwości ich poprawiania. 
 
                                                                                                  _______________________________ 
                                                                                         (czytelny podpis rodziców/prawnych opiekunów) 
 
 
 
 
 
 

 
POTWIERDZENIE GIMNAZJUM 

 
 
 
.........................................................     ............................................................ 
    pieczęd podłużna gimnazjum           pieczęd i podpis dyrektora gimnazjum 
 
 
 
 
 



OŚWIADCZENIA RODZICÓW 
 

 
 Oświadczam, że moje dziecko będzie/nie będzie* uczestniczyło w zajęciach edukacyjnych z religii 
rzymsko-katolickiej organizowanych przez szkołę. 
 
         ………………………………………………………….. 
                        podpis rodzica/ prawnego opiekuna 
*niewłaściwe skreślid 
 
 

Oświadczam, że moje dziecko będzie/nie będzie* uczestniczyło w zajęciach wychowania do życia  
w rodzinie. 
 
         ……………………………………………………. 
         podpis rodzica/ prawnego opiekuna  
*niewłaściwe skreślid 
 
 

 Wyrażam zgodę na objęcie mojego dziecka opieką medyczną (pielęgniarka szkolna) w ramach 
umowy podpisanej z NFZ. 
 
         …………………………………………………… 
         podpis rodzica/ prawnego opiekuna 
*niewłaściwe skreślid 
 
 

Wyrażam zgodę na objęcie mojego dziecka opieką stomatologiczną w ramach umowy podpisanej  
z NFZ. 
 
         …………………………………………………………. 
                        podpis rodzica/prawnego opiekuna 
*niewłaściwe skreślid 
 
 
 Deklaruję chęd/ niechęd*  uczestnictwa mojego dziecka  w zajęciach z etyki i / lub* religii. 
 
                                                                                                                        ………………………………………… 
         podpis rodzica/ prawnego opiekuna 
*niewłaściwe skreślid                                                                           
 
 
Zapoznałem/-am się z  informacją dotyczącą zbierania i przetwarzania danych osobowych moich i członków 
mojej rodziny pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym. Oświadczam, że wyrażam zgodę na 
zbieranie i przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka/dzieci uczęszczającego/- ących do Gimnazjum 
im. M. Kopernika w Miliczu, a także moich i członków mojej rodziny pozostających we wspólnym 
gospodarstwie domowym w zakresie dydaktyczno- wychowawczo- opiekuoczym szkoły. 
 
 
                                                                                                      ………………………………………………………………………………… 
                                                                                                              data i podpis rodzica/prawnego opiekuna 
 



 
Oświadczam, że wyrażam/nie wyrażam* zgody na przetwarzanie danych zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 
1997r. o ochronie danych ( Dz. Z 2002r. Nr 101, poz.926 z późn. zmianami) dla celów związanych z 
funkcjonowaniem szkoły i umieszczania na tablicach ogłoszeniowych oraz szkolnej stronie internetowej: 
wizerunku dziecka utrwalonego na zdjęciach ze szkolnych uroczystości, imprez i innych wydarzeo szkolnych 
lub klasowych oraz danych dziecka w postaci imienia, nazwiska i klasy umieszczanych w związku z jego 
ewentualnymi osiągnięciami lub udziałem w różnych wydarzeniach organizowanych przez szkołę. 
 
 
 
                                                                                                             …………………………………………………………………… 
                                                                                                              podpis rodzica/prawnego opiekuna 
 
*niewłaściwe skreślid                                                                           
 
 
 
 
 
 
 
 
 


