
PODANIE  DO  DYREKTORA  BURSY  SZKOLNEJ 
WE WROCŁAWIU 53-426, UL. JEMIOŁOWA 46/48 

prowadzonej przez 

Stowarzyszenie Wspierania Burs i Internatów „ADEPT” 

 

........................................................................................ 
/ Nazwisko i imiona  ucznia – DRUKOWANYMI  LITERAMI 

Proszę o przyznanie świadczeń – zakwaterowania i wyżywienia na rok szkolny 2025/2026.  

Proszę o przyznanie miejsca w pokoju ............ osobowym**.  

W przypadku braku miejsca w w/w pokoju: 

1. proszę o przyznanie miejsca w dowolnym pokoju (w ramach wolnych miejsc)*; 

2. rezygnuję z ubiegania się o miejsce w Bursie*.  

Inne uwagi dotyczące wyboru miejsca (np. dotyczące zdrowia, wzrostu, osób z którymi chcesz mieszkać):  

 

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

- W przypadku składania po raz pierwszy podania przez ucznia klasy 2 i wyższej - prosimy o podanie miejsca gdzie uczeń 

mieszkał do tej pory: ............................................................................................................................. ..........................................  

Zobowiązuję się do przestrzegania / respektowania Statutu i Regulaminu Bursy - do wglądu ( w sekretariacie lub 
na portierni). 
  …………………………………………………                        ....................................................................................................  

           / podpis ucznia/                                                                / podpis rodzica, opiekuna, osoby zobowiązanej do alimentacji/ 

Zobowiązuję się do zapoznania się z Klauzulą informacyjną na stronie inter. www.bursa.pnet.pl lub w sekretariacie 

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

           / podpis ucznia /                                                              / podpis rodzica, opiekuna, osoby zobowiązanej do alimentacji/ 

Kryterium przyjmowania młodzieży do Bursy:  
1) W pierwszej kolejności do Bursy przyjmowani są uczniowie klas 1 ze szkół, które nie mają internatów. 

2) Ustalony przez Stowarzyszenie "ADEPT" limit miejsc dla danej szkoły. 

3) Odległość szkoły od Bursy.  

4) Odległość Bursy od miejsca stałego zamieszkania ucznia, gwarantująca możliwość współpracy placówki z 

rodzicami/prawnymi opiekunami w sprawowaniu opieki i wychowania.……….km. 

5) Wysoka ocena zachowania, wybitne osiągnięcia dydaktyczne, społeczne, wolontariat (ksero świadectwa szkol. i inne) 

6) Sytuacja rodzinna (dokumenty potwierdzające). 

7) Utrudniony dojazd, pomimo niewielkiej odległości miejsca zamieszkania od Wrocławia. 

Jeżeli uważają Państwo, że wpływ na przyjęcie dziecka do placówki, jak i późniejsze funkcjonowanie dziecka, mogą mieć inne   

czynniki, prosimy o opisanie tej sytuacji w odrębnym piśmie i dostarczenie stosownych zaświadczeń wraz z podaniem.  

Podania nowych kandydatów do Bursy należy składać najpóźniej do 29. lipca 2025 r. po podpisaniu przez szkołę 

(lub zaświadczenie ze szkoły), że uczeń jest przyjęty do szkoły. Wyniki rekrutacji będą dostępne od 09 sierpnia 2025 r. 

Bursa nie zawiadamia o przyznaniu miejsca, informacje na ten temat należy zasięgnąć osobiście lub telefonicznie pod 

nr. tel. 713612084, 713615813. Osoby przyjęte muszą dokonać obowiązkowo wpłaty wpisowego 300 zł w kasie lub na konto: 

PeKaO S.A. 03 1240 6670 1111 0010 4751 2022 do dnia 14 sierpnia 2025 r. (brak wpłaty wpisowego oznacza rezygnację 

z przyznanego miejsca). 

W przypadku rezygnacji z przyznanego miejsca wpisowe przepada.  

- W przypadku nie przyjęcia do Bursy, podanie zostanie zniszczone.  

WYPEŁNIA SZKOŁA: 

                                                                                    
                                                                                    Wrocław, dnia ……………………………  
 

………………………………………….  

                 pieczątka szkoły  

L.dz…….…….                                  Z A Ś W I A D C Z E N I E  
    Zaświadcza się, że ……………………………………………………..urodzony ……………………….  
                                                      Nazwisko i imię ucznia  

w roku szkolnym 2025/2026 będzie uczniem klasy  ……... szkoły………………………………………..     

…………………..…………….…..…………..…………………………………………………………….            
( Nazwa szkoły, typ i profil szkoły np. LO, technikum, szkoła branżowa ) 

 

                                                                                                …………………………………………………..                                                                                                                                                                                                                                                            
                                                                                                Podpis i pieczątka upoważnionego pracownika szkoły  

Dyrektor Bursy prosi, by w karcie obiegowej Szkoły uwzględnić rozliczenie ucznia z Bursą.  

 

Opinia komisji kwalifikacyjnej: przyznano pokój ....................................................................  
……………………………………………………………………………………………………………………………...…… 

Decyzja i podpis dyrektora: ....................................................................................................................... 

 

http://www.bursa.pnet.pl/


 

DANE DO KONTAKTU Z RODZICAMI / OPIEKUNAMI UCZNIA**:  
1. Nazwiska i imiona rodziców / opiekunów  ................................................................ ………................................................  

      (jeżeli inne niż ucznia)                                                            Matki                                                                        Ojca  

2. Adres kontaktowy z rodzicami /opiekunami ucznia: -    .................................     ..................................... 

                                                                                                                     Kod pocztowy                         Poczta                                       Gmina 

Ulica nr  .................................................................................................................................. ...................................... 

  

Miejscowość zamieszkania  .........................................................................................................................................  

 

Telefony**  ........................................................ ................................................... ................ ......................................  
                 nr tel. stacjonarnego                                          tel. kom. mamy/opiekunki                     tel. kom. taty/opiekuna   

               

                Adres e-mail rodzica: ………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

DANE O UCZNIU**:  

PESEL ucznia**      Miejsce urodzenia  ………………………..…… 

Adres zamieszkania ucznia:          -     .............................................. ....................................................  

         Kod pocztowy                                   Poczta                                                Gmina  

Ulica nr ......................................................................     Miejscowość zamieszkania ................................................................  

 

Województwo  ………………………………………                    Tel. ucznia ………………………………………………… 

 

Adres e-mail: …………………………………….………………………………………………………………………………………………………… 

 

                                                                                                                ....................................................................................  
                                                                                                                                                                 / podpis rodzica, opiekuna lub  ucznia /  

 

• Informujemy, że uczeń w czasie choroby musi być zabrany do domu. 

• Mieszkaniec Bursy musi być zameldowany na pobyt czasowy, do końca miesiąca w którym 

zamieszkał w placówce. 
INFORMACJA 

Na podstawie  Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie 

ochrony danych osobowych  Bursa Szkolna prowadzona przez Stowarzyszenie Wspierania Burs i Internatów ADEPT z 

siedzibą we Wrocławiu, ul. Jemiołowa 46/48  informuje Panią/Pana, że administrator w Bursie zbiera i przetwarza następujące 

dane osobowe: 

1. ucznia w zakresie opiekuńczo-wychowawczej działalności placówki.  

2. członków rodziny pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym z uczniem w zakresie opiekuńczo-

wychowawczej działalności placówki. 

3. z imprez organizowanych w placówce w ramach zajęć opiekuńczo-wychowanych mogą być robione zdjęcia z 

wizerunkiem wychowanka, zdjęcia mogą być umieszczone w kronikach   placówki w celu pamiątkowym*. 

• Informujemy, że rodzic, opiekun prawny, pełnoletni wychowanek, ma prawo wglądu do zbieranych danych  

w celu uzupełniania, uaktualniania czy sprostowania w razie stwierdzenia, że dane są niekompletne, nieaktualne lub   

nieprawdziwe.  

• Informujemy,  że rodzic, opiekun prawny, pełnoletni wychowanek,  może cofnąć zgodę w dowolnym  

momencie w formie pisemnej (ul.Jemiołowa 46/48, 53-426 Wrocław) lub elektronicznej (skan pisma z podpisem) na  

adres e-mail: kontakt@bursa.pnet.pl   z adresu e-mail podanego w podaniu.   

• Informujemy, że szczegółowe zasady gromadzenia, przetwarzania i udostępniania danych osobowych  

wychowanka  zamieszczone są na stronie internetowej www.bursa.pnet.pl. w zakładce  Klauzula informacyjna. 

• Informujemy, że administrator danych osobowych dołoży wszelkich starań, aby dane były zbierane,  

przetwarzane i chronione zgodnie z prawem.  

OŚWIADCZENIE WOLI  
 Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych przez Bursę Szkolną prowadzoną przez Stowarzyszenie Wspierania Burs i 

                Internatów ADEPT z siedzibą we Wrocławiu, ul. Jemiołowa 46/48 w celach opisanych wyżej  w informacji oraz Statucie Bursy i 

                Klauzuli informacyjnej.  

              ........................................................................................... 
              / podpis rodzica, opiekuna / 

 

* niepotrzebne skreślić    …………………..……………………………………………. 
** należy podać obowiązkowo              / podpis ucznia / 

 

 W przypadku  braku miejsc w placówce po rekrutacji w pierwszym terminie, wyrażam zgodę na przechowywanie złożonego 

podania w celu umieszczenia córki/syna* na liście rezerwowej. Podanie może być przechowywane najdłużej do marca następnego roku w 

celu  rekrutacji uzupełniającej. Po tym terminie cofam zgodę i  proszę podanie zniszczyć.  

 

       ………………………………………………………….. 

        (podpis rodzica, opiekuna) 


