
ZGODA RODZICÓW NA UDZIAŁ W TESTACH SPRAWNOŚCIOWYCH 

KANDYDATA DO KLASY CZWARTEJ SPORTOWEJ O PROFILU PIŁKA NOŻNA I 

KOSZYKÓWKA 

  

 

Oświadczam, że mój syn/ moja córka* ………………………….……………………..……………  

(imię i nazwisko dziecka) 

będący kandydatem do oddziału sportowego w Szkole Podstawowej nr 4 w Zespole Szkolno-

Przedszkolnym w Lidzbarku Warmińskim, jest zdrowy(a) i nie ma przeciwwskazań medycznych 

do wysiłku fizycznego. 

Jednocześnie wyrażam zgodę na udział dziecka w testach sprawnościowych organizowanych 

przez Szkołę, przeprowadzanych w ramach rekrutacji. 

 

 

 

Lidzbark Warmiński ………………..    ………………………………………. 
 (data)     (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)

    

 

 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH 

 

Administratorem Pani/Pana oraz Państwa dziecka danych osobowych jest dyrektor Zespołu Szkolno-

Przedszkolnego w Lidzbarku Warmińskim przy ul. Polnej 36.   

W szkole powołany został Inspektor Ochrony Danych, z którym kontakt możliwy jest poprzez adres 

email: firma@sigma-lidzbark.pl 

Ma Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia 

przetwarzania. 

Szczegółowe informacje znajdują się na stronie: www.zsplw.pl 

Zgodnie z art. 133 i 137 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (t.j. Dz. U. z 2024 r., poz. 

737.) Szkoła gromadzi dane zawarte w dokumencie na potrzeby rekrutacji do klasy pierwszej szkoły 

podstawowej. 

 

 

Lidzbark Warmiński,………….                                       ……………..………………………………… 
(data)     (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna) 

 

 


