Nr wniosku:

Wypetnia jednostka

Data ztozenia

Zalacznik nr 2

Zespot Szkot nr 3 im. Jana III Sobieskiego ul. Jerzego Lanca 10, 12-100 Szczytno
tel. kontaktowe: sekretariat 089 624 28 18, internat 089 624 28 20, 530-428-656
e-mail: internat@loszczytno.edu.pl strona internetowa: http://nowa.loszczytno.edu.pl

(imig i nazwisko rodzicow) (miejscowos¢, data)

WNIOSEK O PRZYJECIE KANDYDATA NIEPELNOLETNIEGO
DO INTERNATU ZESPOLU SZKOL NR 3 im. JANA III SOBIESKIEGO W SZCZYTNIE
w roku szkolny 20.../20...

1. Wniosek nalezy wypetni¢ drukowanymi literami.

2. Dane osobowe podlegaja ochronie zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

3. Pola zaznaczone gwiazdka sg obowigzkowe.

4. Zgodnie z art.4 pkt 19 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo o$wiatowe przez rodzicow nalezy rozumie¢
takze prawnych opiekunow dziecka oraz (osoby) sprawujgce piecze zastgpczq nad dzieckiem.

5. Zgodnie z art. 25-28 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. kodeks cywilny miejscem zamieszkania osoby fizycznej
jest miejscowos$é, w ktorej osoba przebywa z zamiarem stalego pobytu. Miejscem zamieszkania dziecka
pozostajacego pod wiladzg rodzicielskg jest miejsce zamieszkania rodzicow albo tego z rodzicow, ktdremu
wylacznie przyshuguje wladza rodzicielska lub ktéremu zostalo powierzone wykonanie wladzy rodzicielskiej.
Jezeli wladza rodzicielska przystuguje na réwni obojgu rodzicom majacym osobne miejsce zamieszkania, miejsce
zamieszkania dziecka jest u tego z rodzicow, u ktorego dziecko stale przebywa. Jezeli dziecko nie przebywa stale
u zadnego z rodzicow, jego miejsce zamieszkania okresla sad opiekunczy. Miejscem zamieszkania osoby

pozostajacej pod opieka jest miejsce zamieszkania opiekuna. Mozna mie¢ tylko jedno miejsce zamieszkania.

I. Dane identyfikacyjne kandydata niepelnoletniego

Imie¢ * (imiona)*

Nazwisko*

Pesel*

Data urodzenia*

Miejsce urodzenia*

W przypadku braku numeru PESEL nalezy poda¢ rodzaj, seri¢ oraz numer innego dokumentu tozsamosci:



mailto:internat@loszczytno.edu.pl

I1. Pozostale informacje o kandydacie.

Adres zamieszkania kandydata

Wojewodztwo* Ulica*

Powiat* Nr budynku* Nr lokalu
Gmina* Kod pocztowy*

Miejscowosc* Poczta*

Nr telefonu* Adres mailowy

Kluby, zajecia dodatkowe lub organizacje, w ktorych kandydat bedzie uczestniczyt
(np. sitownia, basen, zajecia sportowe, kola zainteresowan, organizacje mtodziezowe):

II1. Dane osobowe rodzicow.

Matka Ojciec Opiekuna prawnego

Nazwisko*

Imie*

Telefon*

E-mail

Ograniczone prawa
—zaznaczy¢ x

Nie zyje
—zaznaczy¢ X

Mieszka za granica
- zaznaczy¢ X

Wojewodztwo™

Powiat*

Gmina*

Miejscowosc*

Ulica*

Nr budynku*

Nr lokalu

Kod pocztowy*

Poczta*

(* oznaczone gwiazdka nalezy wypetnic)



Do wniosku zalaczam nastepujace zataczniki (whasciwe zakreslic)
Zakacznik nr 5

Zatacznik nr 7

Zatgcznik nr 10

Zakacznik nr 11

Zakacznik nr 12

IV. KRYTERIA BRANE POD UWAGE W POSTEPOWANIU REKRUTACYJNYM
(wypelnia komisja rekrutacyjna)

Tabela I. Kryteria gtdéwne - ustawowe Wypetnia
W Ini komisja

ypeinia Tlos¢
rodzic punktow

1. | Kandydat z rodziny wielodzietnej, wychowujacej troje lub TAK* | NIE*

wiecej dzieci

2. | Kandydat jest niepelnosprawny TAK* | NIE*

3. | Kandydat, ktérego rodzic/ rodzice jest/sg niepetnosprawny/i | TAK* | NIE*

4. | Kandydat ktérego rodzenstwo ma orzeczong TAK* | NIE*
niepetnosprawnos¢

5. | Kandydat samotnie wychowywany przez matke lub ojca TAK* | NIE*

6. | Kandydat objety piecza zastepcza TAK* | NIE*

Razem:

* (prosze o zakreslenie odpowiednio TAK lub NIE)

Tabela II. Kryteria naboru do internatu przyjete przez komisje | Wypelnia | Wypehia
rekrutacyjng rodzic komisja

1. | Kandydat posiada rodzenstwo, ktore jest wychowankiem TAK/NIE
internatu w roku rekrutacji oraz w kolejnym roku szkolnym

2. | Trudnosci z dojazdem kandydata do szkoty, tj. odlegto$¢ szkoty

od miejsca zamieszkania: odlegtos¢
- 100 km 1 powyzej — 10 p. to:

- 0d 80 do 99 km — 8 p.

-od 60 do79 km-6p. | ... km
- 0d 40 do 59 km — 4 p. gl’l‘:i?eggz;’)

-15 do 39 km — 2p.

3. | Brak mozliwosci dojazdu do szkoly od miejsca zamieszkania | TAK/NIE
srodkami komunikacji publicznej

Razem:

X




Decyzja
(wypeknia czlonek komisji rekrutacyjnej)
W postgpowaniu rekrutacyjnym kandydat uzyskat punktow:

Komisja rekrutacyjna wnioskuje o przyjecie kandydata (zaznaczy¢ wybor) TAK
NIE

W przypadku
negatywnej opinii
uzasadnienie

Data i podpis
przewodniczacego
komisji
Przyznaj¢/ nie przyznaj¢ miejsce/a w internacie

data i podpis Dyrektora:

OSWIADCZENIE DOTYCZACE TRESCI WNIOSKU

Oswiadczam, ze wszystkie wyzej podane dane sa zgodne ze stanem faktycznym. Jestem §wiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego
o$wiadczenia. O$wiadczam, iz zapoznalem(am) si¢ z przepisami ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oswiatowe ((Dz. U. z 2025 r. poz. 1043) oraz ustawa
z dnia 14 grudnia 2016 r. Przepisy wprowadzajace ustawg - Prawo o$wiatowe (Dz. U. z 2024 poz. 1933) obejmujacymi zasady rekrutacji do internatu oraz zasadami
wprowadzonymi przez dyrektora szkoty, do ktorej kierowany jest niniejszy wniosek. W szczegélnosci mam §wiadomos¢ przystugujacych komisji rekrutacyjnej
rozpatrujacej niniejszy wniosek uprawnien do potwierdzania okoliczno$ci wskazanych w powyzszych oswiadczeniach. Przyjmuj¢ do wiadomosci, ze w przypadku
przyjecia kandydata do szkoty ponadpodstawowej w Szczytnie bedg¢ zobowiazany(a) potwierdzi¢ wolg zamieszkania w internacie w terminie podanym
w harmonogramie postgpowania rekrutacyjnego. Mam $wiadomo$¢, ze brak potwierdzenia woli w ww. terminie oznacza wykre$lenie kandydata z listy przyjetych i
utrat¢ miejsca w internacie.

KLAUZULA INFORMACYINA
w ramach procesu rekrutacji do Internatu Zespotu Szkot nr 3 im. Jana IIT Sobieskiego w Szczytnie

zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) informujemy, ze:

1. Administratorem danych osobowych jest Zespot Szkot nr 3 im. Jana IIT Sobieskiego w Szczytnie z siedzibg w 12-100 Szczytno, ul. Jerzego Lanca 10, tel. 89
624 28 18, email: zsnr3@loszczytno.edu.pl.
2. Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych z ktorym mozna si¢ skontaktowa¢ pod adresem: iod@powiat.szczytno.pl
3. Dane osobowe kandydatow oraz rodzicéw lub opiekunow prawnych kandydatow beda przetwarzane w celu przeprowadzenia postgpowania rekrutacyjnego na
podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ oraz art. 9 ust. 2 lit. g RODO.W zwiazku z procesem rekrutacji, ktore okreslaja tres¢ wniosku o przyjecie do internatu i jego zatacznikow,
kryteria rekrutacyjne i sposob ich okre$lenia a takze zasady przechowywania danych osobowych kandydatow i dokumentacji postgpowania rekrutacyjnego;
4. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bgda wytacznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisow prawa lub zawartych
umow.
5. Dane osobowe nie b¢da przekazywane do panstwa trzeciego ani do organizacji migdzynarodowe;j;
6. Dane bgda przechowywane przez okres wskazany w art. 160 ustawy Prawo oswiatowe, z ktorego wynika, ze dane osobowe kandydatow zgromadzone w celach
postepowania rekrutacyjnego oraz dokumentacja postegpowania rekrutacyjnego sa przechowywane nie dtuzej niz do konca okresu, w ktorym mieszka w internacie
7. Prawnym opiekunom kandydata przystuguje prawo dostepu do danych osobowych dziecka (kandydata), Zadania ich sprostowania lub usunigcia. Wniesienie
zadania usunigcia danych jest rownoznaczne z rezygnacja z udziatu w procesie rekrutacji. Ponadto przystuguje im prawo do zadania ograniczenia przetwarzania
w przypadkach okreslonych w art. 18 RODO;

8. W trakcie przetwarzania danych na potrzeby procesu rekrutacji nie dochodzi do zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani do profilowania, a ktorych
mowa w art. 22 ust. 1 i 4 RODO. Oznacza to, ze zadne decyzje dotyczace przyjgcia do szkoty nie zapadaja automatycznie oraz ze nie buduje si¢ zadnych profili
kandydatow;
9. Rodzicom lub opiekunom prawnym kandydata, jezeli twierdza, ze przetwarzanie danych w procesie rekrutacji narusza obowiazujace przepisy prawa, przystuguje
prawo whniesienia skargi do organu nadzorczego, zgodnie z art. 77 RODO. W Polsce organem nadzorczym, o ktorym mowa jest Urzad Ochrony Danych Osobowych
adres siedziby: ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa;

10. Podanie danych zawartych w niniejszym formularzu i dotaczonych dokumentach nie jest obowiazkowe, jednak jest warunkiem umozliwiajacym ubieganie si¢
o przyjecie do internatu. Konsekwencja niepodania tych danych bgdzie brak mozliwosci przyjecia kandydata do placowki.

, dnia

podpis kandydata podpisy rodzicow/opiekundéw prawnych


mailto:iod@powiat.szczytno.pl
mailto:zsnr3@loszczytno.edu.pl

Whioski z niepotwierdzonym przyjeciem do szkoly nie beda rozpatrywane!

V. Kryteria przyjecia
Uwaga! Jezeli wniosek z zaznaczonymi kryteriami (na TAK) nie bedzie posiadal

aktualnych zalacznikow — bedzie to rownoznaczne z ODRZUCENIEM WIOSKU




Zalacznik nr 5
Oswiadczenie dotyczace rodziny wielodzietnej

Kandydata niepelnoletniego

( imig i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

ZAMICSZKATY . L.

(adres zamieszkania osoby sktadajacej oswiadczenie)

uprzedzony/a o odpowiedzialno$ci karnej wynikajacej z Art. 233 Kodeksu karnego za sktadanie
falszywych zeznan, oswiadczam, iz dziecko kandydujace do internatu jest cztonkiem rodziny
wielodzietnej' wraz z dzieckiem:

(imi¢ 1 nazwisko dziecka kandydujacego do internatu)

rodzina wychowuje dzieci (prosz¢ poda¢ imiona i nazwiska):

Niniejsze oSwiadczenie skladam pod rygorem odpowiedzialnoS$ci karnej za skladanie falszywych
oSwiadczen.

Jestem Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oSwiadczenia.

Przez pojecie ,Rodzice” nalezy rozumiec takze prawnych opiekunéw dziecka oraz osoby sprawujgce piecze

zastepcza nad dzieckiem (art. 4 pkt. 19 ustawy z 14 grudnia 2016 r. Prawo o$wiatowe)

Wielodzietnos$¢ rodziny oznacza rodzine wychowujaca troje i wiecej dzieci (art. 4 pkt. 42 ustawy z 14 grudnia
2016 r. Prawo o$wiatowe).

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby sktadajacej o§wiadczenie

! Zgodnie z art. 4 pkt. 42 Ustawy z 14 grudnia 2016 r. Prawo o$wiatowe (Dz. U. z 2017 r. poz. 59 z p6zn. zm.),
— wielodzietnos$¢ rodziny oznacza rodzing wychowujacag troje 1 wigcej dzieci.



Zalacznik nr 7

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE O SAMOTNYM WYCHOWYWANIU DZIECKA
Os$wiadczam, iz samotnie wychowuje dziecko'

(imi¢ 1 nazwisko dziecka)
kandydujace do internatu oraz nie wychowuj¢ zadnego dziecka wspoélnie z jego rodzicem.

(data i podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)

Niniejsze o$wiadczenie skladam pod rygorem odpowiedzialno$ci karnej za skladanie falszywych

oswiadczen.
Jestem Swiadoma/y odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie

! Zgodnie z art.4 pkt. 43 Ustawy z 14 grudnia 2016 r. Prawo o$wiatowe(Dz. U. 2017 1. poz. 59 z pbzn. zm.), przez
samotne wychowywanie dziecka — nalezy rozumie¢ wychowywanie dziecka przez panne, kawalera, wdowe,
wdowca, osobe pozostajaca w separacji orzeczonej prawomocnym wyrokiem sadu, osobe rozwiedziona, chyba ze
osoba taka wychowuje wspoélnie co najmniej jedno dziecko z jego rodzicem.



Zalacznik nr 10

(adres zamieszkania)

Oswiadczenie rodzica/opiekuna prawnego/ kandydata pelnoletniego o zamieszkaniu
rodzenstwa kandydata w Internacie Zespolu Szkol nr 3 im. Jana III Sobieskiego
w Szczytnie w okresie pobierania nauki poza miejscem stalego zamieszkania, do ktorego

0 przyjecie stara si¢ kandydat

(imi¢ 1 nazwisko)
mieszka w internacie oraz otrzymato pozytywna opini¢ Zespolu Wychowawcow Internatu
Zespotu Szkol nr 3 im. Jana III Sobieskiego w Szczytnie i zostanie przyjete do placowki w roku

szkolnym 2026/2027.

Niniejsze oswiadczenie skladam pod rygorem odpowiedzialno$ci karnej za skladanie falszywych

oswiadczen. Jestem §wiadoma/y odpowiedzialnoS$ci karnej za zlozenie falszywego o§wiadczenia.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie



Zalacznik nr 11

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze moje niepetnoletnie dziecko

723 108 (Y4 QLY

odlegto$¢ od miejsca zamieszkania wynosi .............. km

Niniejsze oSwiadczenie skladam pod rygorem odpowiedzialno$ci karnej za skladanie falszywych
oSwiadczen.

Jestem Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oSwiadczenia.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby sktadajacej o§wiadczenie



Zalacznik nr 12

(adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze moje niepelnoletnie dziecko

ZAMIESZKUTE W oot

1 ma mozliwos$¢/ nie ma mozliwosci * dojazdu do szkoty srodkami komunikacji publiczne;.

*niepotrzebne skresli¢

Niniejsze oSwiadczenie skladam pod rygorem odpowiedzialnos$ci karnej za skladanie falszywych

oSwiadczen. Jestem §wiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oSwiadczenia.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby sktadajacej oswiadczenie
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