
KARTA ZGŁOSZENIA DO PRYWATNEGO LICEUM OGÓLNOKSZTALCĄCEGO 
MIESZKO W POZNANIU 

 
Imię i nazwisko ucznia............................................................................................................... 
Pesel …………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Adres zameldowania (z kodem)…………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Adres zamieszkania (z kodem) ……………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Data i miejsce urodzenia ……………………………………………………………………………………………………….   
Nazwa, numer i adres ukończonej szkoły podstawowej 
……………………………………………………………………………………………………………………….......................
....................................................................................................................................................... 
 
I. DANE DOTYCZĄCE RODZICÓW/OPIEKUNÓW 
 
 MATKA OJCIEC 

Nazwisko, imię ........................................... ........................................... 

Pesel* ........................................... ........................................... 

Nr dowodu osobistego ........................................... ........................................... 

Miejsce pracy* ........................................... ........................................... 

Godziny pracy ........................................... ........................................... 

Telefony kontaktowe                  ………………………………………..         ………………………………………… 
 
Adres email                                   ……………………………………….          ………………………………………… 
 
RODZEŃSTWO: (podać imiona i rok urodzenia) 
 
....................................................................................................................................................... 
 
RODZINA: NUMERY DODATKOWYCH TELEFONÓW KONTAKTOWYCH 
....................................................................................................................................................... 
 
 
II. DODATKOWE WAŻNE INFORMACJE O DZIECKU: (choroby przewlekłe, alergie itp.) 
 
...................................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
III. ZOBOWIĄZUJĘ SIĘ DO: 
 przestrzegania postanowień statutu szkoły 
 podawania do wiadomości szkoły jakichkolwiek zmian w podanych wyżej informacjach 



 regularnego uiszczania w wyznaczonym terminie opłat z tytułu korzystania ucznia            
ze świadczeń Prywatnego Liceum Ogólnokształcącego MIESZKO zgodnie z podpisaną 
umową o świadczenie usług 

 uczestniczenia w zebraniach rodziców 
 
INFORMACJE DOTYCZĄCE DANYCH OSOBOWYCH DZIECKA I JEGO RODZINY zgodnie z 
Zarządzeniem MEN nr 5 z dnia 18.03.1993 r. w sprawie sposobu prowadzenia przez 
publiczne placówki oświatowe dokumentacji przebiegu nauczania (Dz.Urz. MEN nr 4/93 poz. 
12) są zebrane w celu szybkiego kontaktu w nagłych okolicznościach oraz poznania sytuacji 
rodzinnej dziecka. Są udostępnione tylko nauczycielom szkoły, którzy są zobowiązani do 
zachowania tajemnicy służbowej. 
Na zebranie powyższych danych o dziecku i jego rodzinie wyrażam zgodę. 
 
Data ....................... 
 
Podpis czytelny matki: ............................................... ojca: .......................................... 
 
SUGESTIE RODZICÓW, OFEROWANA POMOC DLA SZKOŁY, PROPOZYCJE 
 ...........................................................................................................................................................  
 ...........................................................................................................................................................  
 ...........................................................................................................................................................  
 ...........................................................................................................................................................  
 
IV. Zobowiązanie do ubezpieczenia 
Oświadczam, że w przypadku przyjęcia mojego dziecka do SZKOŁY zobowiązuję się do jego 
corocznego ubezpieczenia od następstw nieszczęśliwych wypadków.  
 
Podpis czytelny matki: ............................................... ojca: .......................................... 
 
V. Oświadczenia dotyczące treści zgłoszenia i ochrony danych osobowych 
·  Uprzedzeni o odpowiedzialności karnej z art. 233 k.k. oświadczamy, że podane powyżej 
dane są zgodne ze stanem faktycznym. 
·  Wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie w celach związanych z 
przyjęciem i pobytem w szkole naszego dziecka, danych osobowych naszych, dziecka oraz 
upoważnionych do odbioru dziecka osób, przez Prywatne Liceum Ogólnokształcące MIESZKO 
w Poznaniu, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych. 
·  Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody** na wykorzystanie zdjęć, rysunków i wytworów do 
promocji szkoły, zezwalam/nie zezwalam** na publikację prac dzieci i zdjęć z uroczystości 
oraz imprez szkolnych w ramach promocji szkoły. 
·  Oświadczam, że dane dotyczące adresu zamieszkania i zameldowania dziecka są zgodne ze 
stanem faktycznym. 
 
 
Podpis czytelny matki: ............................................... ojca: .......................................... 
 

 dane nieobowiązkowe 
** niepotrzebne skreślić 


