
1. Wniosek wypełniają rodzice lub prawni opiekunowie dziecka. 

2. Rodzice, składając Wniosek, składają równocześnie odpowiednie zaświadczenia oraz oświadczenia wynikające  

ze wskazanych przez Rodziców kryteriów rekrutacji. 

3. Złożenie Wniosku nie jest jednoznaczne z przyjęciem dziecka do bursy. 

Dyrektor 
Bursy Regionalnej w Ostrołęce 
ul. R. Traugutta 9A 

WNIOSEK 
o przyjęcie do Bursy Regionalnej w Ostrołęce 

Proszę o przyjęcie mojego dziecka  .....................................................................................................................................  
 imię i nazwisko 

do Bursy Regionalnej w Ostrołęce na okres od ……………….….………..……..……. do ……………….….………..……..……. 

Dane kandydata 

1. Data i miejsce urodzenia kandydata:  ......................................................................................................................  

oraz numer ewidencyjny (PESEL)  ..............................................................................................................................  

(w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer paszportu lub innego dokumentu 

potwierdzającego tożsamość) 

2. Imiona i nazwiska rodziców/opiekunów prawnych kandydata: 

 .....................................................................................................................................................................................................................  

 .....................................................................................................................................................................................................................  

3. Adres miejsca zamieszkania rodziców/prawnych opiekunów kandydata: 

 .....................................................................................................................................................................................................................  

4. Adres miejsca zamieszkania kandydata:  ..............................................................................................................  

 .....................................................................................................................................................................................................................  

5. Numery telefonów kontaktowych: 

− domowy  ....................................................................................................................................................................................  

− komórkowy rodziców/prawnych opiekunów:  ........................................................................................  

− kandydata  ................................................................................................................................................................................  

6. Adres e-mail rodziców/prawnych opiekunów:  ..............................................................................................  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z ustawą z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych 

osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926, z późn. zm.) na potrzeby rekrutacji. Administratorem danych jest 

Bursa Regionalna w Ostrołęce. Administrator nie udostępnia danych osobowych osobom trzecim. 

 .......................................................   ...............................................................................................................  

 data  czytelny podpis rodzica/ opiekuna prawnego 



 

Decyzja Dyrektora 

 

Uczeń/Uczennica*  .........................................................................................  został(a) przyjęty(a)/nieprzyjęty(a)* 

Do Bursy Regionalnej w Ostrołęce na okres od ……………….….………..……..……. do ……………….….………..……..……. 

  ........................................................................................................  

 (podpis dyrektora) 

* niepotrzebne skreślić 

Komisja Rekrutacyjna do Bursy Regionalnej w Ostrołęce, na posiedzeniu w dniu ................................ 

a) Przyjęła kandydata do Bursy Regionalnej w Ostrołęce od dnia  .................................................................. 

b) Nie przyjęła kandydata do Bursy Regionalnej w Ostrołęce z powodu  ................................................... 

 ..................................................................................................................................................................................................................... 

  ........................................................................................................  

 podpis przewodniczącego Komisji 

 

 

Podpisy komisji: 

1.  ...........................................................................................................  

2.  ...........................................................................................................  

Do wniosku dołącza się: 

1.   .....................................................................................................  

2.  .....................................................................................................  

3.  .....................................................................................................  

  



 

Oświadczenie rodzica/opiekuna prawnego dziecka 

Ja niżej podpisana/ny oświadczam, że moje dziecko:  

 .............................................................................................................................................................................................................................. 

spełnia następujące kryteria zamieszkania w Bursie Regionalnej w Ostrołęce*: 

1) wielodzietność rodziny kandydata (rodzina wychowująca troje i więcej dzieci – oświadczenie 

z podaniem dat urodzenia rodzeństwa - bierze się pod uwagę osoby uczące się w szkole dziennej 

do 24 roku życia,  będące  na utrzymaniu rodziców ) — 1 pkt 

2) niepełnosprawność kandydata (orzeczenie o niepełnosprawności – kserokopia) — 1 pkt 

3) niepełnosprawność jednego z rodziców kandydata (orzeczenie o niepełnosprawności – 

kserokopia) — 1 pkt 

4) niepełnosprawność obojga rodziców kandydata (orzeczenie o niepełnosprawności – kserokopia) 

— 1 pkt 

5) niepełnosprawność rodzeństwa kandydata (orzeczenie o niepełnosprawności – kserokopia)   

— 1 pkt 

6) samotne wychowywanie kandydata w rodzinie (prawomocny wyrok sądu rodzinnego orzekający 

rozwód lub separację lub akt zgonu (kserokopie) oraz oświadczenie o samotnym wychowywaniu 

dziecka (oryginał) — 1 pkt 

7) objęcie kandydata pieczą zastępczą (postanowienie sądu rodzinnego – kserokopia) — 1 pkt 

8) trudna sytuacja materialna kandydata (zaświadczenia) – 1 pkt 

9) wymaganie stosowania specjalnej organizacji nauki, metod pracy i wychowania — 1 pkt 

10) miejsce zamieszkania kandydata w odległości uniemożliwiającej lub utrudniającej codzienny 

dojazd do szkoły, do której uczęszcza — 1 pkt 

11) posiadanie rodzeństwa, które dotychczas było lub nadal jest wychowankiem Bursy Regionalnej 

w Ostrołęce — 1 pkt 

12) uczęszczanie lub rozpoczynanie nauki przez kandydata w szkole, która nie posiada internatu  

— 1 pkt 

13) rozpoczynanie nauki przez kandydata w dotychczasowych szkołach ponadgimnazjalnych lub 

w szkołach ponadpodstawowych — 1 pkt 

Odległość do szkoły od miejsca zamieszkania lub inne dodatkowe utrudnienia w dotarciu do szkoły: 

 .............................................................................................................................................................................................................................. 

Nazwa szkoły (adres szkoły, klasa, kierunek)  ............................................................................................................................. 

 .............................................................................................................................................................................................................................. 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z ustawą z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych 

osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926, z późn. zm.) na potrzeby rekrutacji. Administratorem danych jest 

Bursa Regionalna w Ostrołęce. Administrator nie udostępnia danych osobowych osobom trzecim. 

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia. 

 ............................................................................   ...............................................................................................................  

 miejsce i data czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego* 

*właściwe zakreślić 

INFORMACJE DODATKOWE 

1. Rodzic/opiekun prawny zobowiązany jest stawić się osobiście z dzieckiem w dniu 

zakwaterowania.  

2. W dniu przyjęcia podania należy okazać do wglądu skrócony odpis aktu urodzenia zawierający 

PESEL dziecka.  



 

Oświadczenie rodziców/opiekunów prawnych: 

− zobowiązujemy się do regularnego i terminowego uiszczania obowiązkowych opłat za 

świadczenia (zakwaterowanie, zakup całodziennego wyżywienia), z których będzie 

korzystało dziecko – do 15 dnia każdego miesiąca oraz pokrywania kosztów 

ewentualnych szkód spowodowanych przez córkę/syna; 

− oświadczam, że jest mi znany Statut Bursy Regionalnej w Ostrołęce (dostępny na stronie 

www.bursa.ostroleka.pl); 

− potwierdzam zobowiązanie się córki/syna do przestrzegania Regulaminu Bursy 

Regionalnej w Ostrołęce;  

− oświadczam, że biorę pełną odpowiedzialność za moje dziecko podczas przejazdu z Bursy 

do domu i z powrotem; 

− zobowiązuję się do telefonicznego poinformowania wychowawcy o nieobecności lub 

późniejszym powrocie dziecka do Bursy; 

− wyrażam/nie wyrażam zgodę* na uzyskiwanie przez wychowawców Bursy pełnych 

informacji o wynikach i postępach w nauce naszego dziecka w szkole, do której ono 

uczęszcza; 

− wyrażam/nie wyrażam zgodę* na zamieszczanie zdjęć mojego dziecka na stronie 

internetowej Bursy w celach edukacyjnych, wychowawczych i promocyjnych; 

− w sprawach nagłych dotyczących zdrowia naszego dziecka i wszelkich innych problemów 

wynikających z jego pobytu w bursie zobowiązuję się do natychmiastowego osobistego 

kontaktu z kadrą pedagogiczną Bursy; 

− oświadczam, że stan zdrowia mojego dziecka nie wymaga stałej, specjalistycznej opieki 

medycznej oraz nie zagraża zdrowiu i życiu innych wychowanków; 

− wyrażam zgodę, aby w razie zachorowania lub wypadku udzielono mojemu dziecku 

koniecznej pomocy medycznej. 

 

  ............................................................................................................................  

 czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 

…………………………………………………………………………………..… 

 miejscowość i data 
 

 

* niepotrzebne skreślić 

  



 

 ..............................................................................................................   ................................................................................................. 

 imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego  miejscowość, data 

Dyrektor 

Bursy Regionalnej w Ostrołęce 

ul. Traugutta 9A 

07-410 Ostrołęka 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych, zawartych we wniosku z prośbą 

o przyjęcie dziecka (imię i nazwisko):  ..................................................................................................................................... 

do bursy na rok szkolny 2017/2018 w celach rekrutacyjnych i dla celów wewnętrznych Bursy 

Regionalnej w Ostrołęce. 

Zgoda na przetwarzanie następujących danych osobowych: 

− imię i nazwisko dziecka i rodziców/opiekunów prawnych; 

− data i miejsce urodzenia oraz PESEL dziecka; 

− adres zamieszkania i zameldowania oraz telefony kontaktowe.  

  ............................................................................................................................  

 czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 

  



 

Oświadczenie 
dotyczące rodziny wielodzietnej 

 

Ja  .......................................................................................................................................................................................................................  
imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego 

Zamieszkały/a: 

 

 ..............................................................................................................................................................................................................................  

adres zamieszkania 

 

Oświadczam, iż dziecko ubiegające się o miejsce w bursie jest członkiem rodziny 

wielodzietnej1
. 

 

Dzieci pozostające we wspólnym gospodarstwie domowym (włącznie z kandydatem 

do przyjęcia do Bursy):  

Lp. Imię i nazwisko dziecka 
Data 

urodzenia 
Klasa/rok 

Miejsce nauki  
(szkoła, uczelnia) 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia. 

 .........................................   ...............................................................................................................  

 data podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 

 
1  

zgodnie z art. 20b pkt 1 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty  

(Dz.U. z 2014 r. nr 256, poz. 2572 ze zm.) – wielodzietność rodziny oznacza rodzinę 

wychowującą troje i więcej dzieci. 

 

  



 

 ..........................................................................................................................................  

 imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego 

 ..........................................................................................................................................  

 adres zamieszkania 

Oświadczenie 
o samotnym wychowywaniu dziecka 

Oświadczam, iż samotnie wychowuję dziecko 

 ..............................................................................................................................................................................................................................  

imię i nazwisko dziecka kandydującego do bursy 

 

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia. 

 .......................................................   ...............................................................................................................  

 data podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 

  



 

 ..........................................................................................................................................  

 imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego 

 ..........................................................................................................................................  

 adres zamieszkania 

Oświadczenie 
o dochodzie na osobę w rodzinie 

Ja niżej podpisany/a oświadczam, że przeciętny dochód na członka mojej rodziny  

z 3 miesięcy poprzedzających złożenie Wniosku o przyjęcie dziecka do bursy wynosi:  

 ...................................................................................  zł,  

słownie:  ........................................................................................................................................................................................................  

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za składanie fałszywego oświadczenia. 

 .......................................................   ...............................................................................................................  

 data podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 

  



 

 ..........................................................................................................................................  

 imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego 

 ..........................................................................................................................................  

 adres zamieszkania 

UPOWAŻNIENIE 

Upoważniam pracownika Bursy Regionalnej w Ostrołęce  

Panią  ...............................................................................................................................................................................................................  

legitymującą się dowodem osobistym  ........................................................................................ do zameldowania  

na okres czasowy mojego dziecka  .............................................................................................................................................   
 imię i nazwisko dziecka 

urodzonego  ............................................................  w  .............................................................................................................................   
 data urodzenia  miejsce urodzenia 

w Bursie Regionalnej w Ostrołęce przy ul. R. Traugutta 9A. 

 .......................................................   ...............................................................................................................  

 data podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 


