
SSEEKKRREETTAARRIIAATT  

SSZZKKOOŁŁYY  PPOODDSSTTAAWWOOWWEEJJ  NNRR  8888  

im. GABRIELA NARUTOWICZA 
w WARSZAWIE, ul. Radarowa 4b 

tel ./fax.  (22) 846–09–32,  e-mail :  dyrektor@sp88.edu.pl ,  www.sp88.edu .pl  
 

* - zaznaczyć odpowiednie  -verte- 

** - niepotrzebne skreśli 

DYREKTOR 

SZKOŁY PODSTWOWEJ NR 88 
w WARSZAWIE 

 
WNIOSEK/ZGŁOSZENIE** O PRZYJĘCIE DZIECKA DO SZKOŁY PODSTAWOWEJ 

ROK SZKOLNY 20……/20…… 

I. DEKLARACJA 
 

Proszę o przyjęcie do klasy    od dnia       
 

Prośbę swoją motywuję*  SP 88 jest szkołą rejonową dziecka*. 
   

  dziecko mieszka w rejonie SP 88*. 
   

 inne                                               

II. DANE DZIECKA 
 

Nazwisko  Imię/imiona  
  

Data ur. d d - m m - r r r r Miejsce ur.  

           

Wypełniają rodzice dziecka nie będącego obywatelem Polski 
 

Obywatelstwo                    
 
Dokument potwierdzający tożsamość 
 

Karta pobytu 
stałego** nr               

czasowego** nr               

Inny (jaki?) 
 

 
 
W celu potwierdzenia powyższych danych przedstawiam: 
 

1. Akt urodzenia dziecka* 

2. Dokument z numerem PESEL (jaki?)* 

3. Inny (jaki?)* 

  

  

  
 

 

Adres zameldowania na pobyt stały  

Ulica/Aleja                       

nr domu          nr mieszkania   kod       miejscowość 

                  -      
 

 

Adres zamieszkania /wypełnić jeżeli inny niż adres zameldowania/ 

Ulica/Aleja                       

nr domu          nr mieszkania   kod       miejscowość 

                  -      
 

Proszę podać pełną nazwę i adres placówki. 
Szkoła rejonowa – względem 
miejsca zameldowania na 
pobyt stały 
/wypełnić jeżeli inna niż SP 88/ 

Szkoła z której uczeń 
przechodzi do SP 88 
/dotyczy ucznia, który rozpoczął naukę  
w innej SP/ 

Placówka, w której dziecko 
odbyło roczne przygotowanie 
przedszkolne 
/dotyczy dziecka rozpoczynającego naukę/ 

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

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

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

 

 

PESEL            



III. DANE RODZICÓW 
 

OJCIEC 

Nazwisko  Imię  

Numer telefonu kontaktowego 

osobisty 0    -    -    praca (0 _ _)    -   -   
 

MATKA 

Nazwisko  Imię  

Numer telefonu kontaktowego 

osobisty 0    -    -    praca (0 _ _)    -   -   

NUMER TELEFONU DO DOMU UCZNIA 

0    -    -     (0 _ _)    -   -   
 

IV. INFORMACJE DODATKOWE      /Proszę wpisać TAK lub NIE/ 

 

1. Czy dziecko będzie uczęszczać do świetlicy szkolnej?                 

 
 

Jeśli tak, to proszę wskazać w jakich godzinach 
/świetlica czynna od poniedziałku do piątku w godzinach 07:00 – 17:30/ 

rano od godziny   

po zajęciach do godziny   

 

2. Czy dziecko będzie uczęszczać na obiady do stołówki szkolnej? 

  

 

 

- Jeśli tak, to czy będziecie Państwo występować o finansowanie obiadów do OPS? 

 

 

 

- Jeśli tak, to czy są specjalne wskazanie względem żywienia dziecka? 
 

 

 

jakie*? 

DIETA  jaka? ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

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

ALERGIA  jaka? ………………………………………………..……………………………………………………………………………………………… 

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

INNE  
jakie? …………………………………………………….………….……………………………………………………………………………… 

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

4. Czy dziecko uczęszcza do Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej 
    

 

 

- Jeśli tak, to czy Poradnia PP wyda/ła dziecku orzeczenie?                 

 
 

 

- Jeśli tak, to proszę wskazać o jakiej potrzebie ………………………………………………………………………………………………… 
 

5. Czy Państwa zdaniem dziecko w szkole powinno być objęte  
    zajęciami specjalistycznymi z nauczycielem: 
    

logopeda  

 

terapeuta  

 

psycholog  

 

pedagog  

 

6.  Jeżeli w szkole organizowana będzie pomoc finansowa uczniom  

     /np. stypendia, dożywianie, itp./, to czy będziecie Państwo zainteresowani 

wystąpieniem z wnioskiem o objęcie taką formą pomocy Waszego dziecka?  
     (dotyczy dzieci z rodzin znajdujących się w trudnej sytuacji materialnej) 

 

 

 

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.  
w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 
tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych osobowych), zwanego dalej 
Rozporządzeniem, wyrażam zgodę na przetwarzanie podanych danych osobowych przez Szkołę Podstawową Nr 88 im. 
Gabriela Narutowicza, ul. Radarowa 4b, 02-137 Warszawa, w celu przyjęcia kandydata do szkoły. 
 
Zapoznałam się/zapoznałem się z treścią KLAUZULI INFORMACYJNEJ O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH dla rodziców 
uczniów Szkoły Podstawowej Nr 88 im. Gabriela Narutowicza w Warszawie zamieszczonej na stronie www.sp88.edu.pl   

 
 
              
        (data)    (podpis ojca)    (podpis matki) 

http://www.sp88.edu.pl/

