PODANIE O PRZYJĘCIE DO MOS W WIERZCHOWIE DWORCU

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


…….………………………

(imię i nazwisko rodzica/opiekuna)                                  


(miejscowość i data)

…………………………………….
(PESEL)

…………………………………….
(adres zamieszkania- ulica i nr)

…………………………………….
(kod pocztowy, poczta)

……………………………………
( nr telefonu kontaktowego)







Dyrektor







Młodzieżowego Ośrodka Socjoterapii







w Wierzchowie Dworcu







ul. Szkolna 9







77-300 Człuchów


Zwracam się z prośbą o przyjęcie mojego syna ………………………………… (PESEL) ……………………….. urodzonego………………… w ………………… do klasy............. do Młodzieżowego Ośrodka Socjoterapii w Wierzchowie Dworcu.

Uzasadnienie (proszę opisać krótko powody umieszczenia dziecka w placówce): ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………










……………………….
Podpis rodziców/opiekunów
Załączniki:

1. Orzeczenie Poradni Psychologiczno Pedagogicznej o potrzebie kształcenia specjalnego, w związku z zagrożeniem niedostosowaniem społecznym, na czas szkoły podstawowej. 

2. Skierowanie wydane przez Starostwo z miejsca zamieszkania dziecka do MOS Wierzchowo.
3. Odpis aktu urodzenia.
4. Potwierdzenie zameldowania na pobyt stały lub czasowy.
5. Wszelkie opinie o dziecku (jeżeli ma ze szkoły, itp.)

6. Karty informacyjne leczenia szpitalnego – jeśli chłopiec był leczony psychiatrycznie bądź ma zalecenia specjalistyczne od lekarza na stałe lub długoterminowo.

7. Ostatnie świadectwo szkolne.
8. Zaświadczenie o odprowadzanych składkach na ubezpieczenie zdrowotne lub potwierdzenie, że posiada ubezpieczenie.
Dane osobowe podlegają ochronie. Administratorem danych osobowych zawartych w powyższym wniosku 
jest Dyrektor Młodzieżowego Ośrodka Socjoterapii we Wierzchowie Dworcu. Dyrektor wyznaczył Inspektora Danych Osobowych , z którym można się skontaktować pod adresem e-mail: iod@poeksit.czluchow.org.pl. Dane będą przechowywane przez 5 lat od zakończenia uczęszczania dziecka do szkoły, a w przypadku niezakwalifikowania dziecka do szkoły, dane będą również przechowywane przez 5 lat. Dane zawarte w niniejszym wniosku i załącznikach do wniosku będą wykorzystywane dla potrzeb związanych z postępowaniem rekrutacyjnym, prowadzonym na podstawie ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (Dz. U. z 2017 r. poz. 59) oraz Statutem Ośrodka, dostępnym na stronie internetowej moswierzchowo.pl. Podanie danych osobowych jest wymogiem wynikającym z przepisów prawa i są Państwo zobowiązani do ich podania. Niepodanie wymaganych danych będzie skutkowało niespełnieniem wymagań wynikających z przepisu prawa i nie będzie uprawniało do przyjęcia dziecka do ośrodka. 

Informujemy o przysługującym prawie do żądania dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania, prawie do przenoszenia danych, prawie do cofnięcia zgody w dowolnym momencie, a także informacje o prawie wniesienia skargi do organu nadzorczego.
OŚWIADCZENIE
Przyjmuję do wiadomości, że Dyrektor Młodzieżowego Ośrodka Socjoterapii we Wierzchowie Dworcu może żądać dokumentów potwierdzających okoliczności zawarte w oświadczeniach lub może zwrócić się do wójta (burmistrza, prezydenta) właściwego ze względu na miejsce zamieszkania dziecka o potwierdzenie tych okoliczności. Wójt/ burmistrz/ prezydent może wystąpić do instytucji publicznych o udzielenie informacji o okolicznościach zawartych w oświadczeniach. Oświadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka może być zweryfikowane w drodze wywiadu (ustawa z dnia 11 lutego 2016 r. o pomocy państwa w wychowywaniu dzieci
(Dz.U. z 2016 r. poz 195 i 1579). 

                                                                                             …………………………………………
                                                                                                     (data, podpis rodzica/opiekuna prawnego)


