
ZARZĄDZENIE NR VIII/197/2020 
BURMISTRZA MIASTA ORZESZE 

z dnia 28 września 2020 r. 

w sprawie ustalenia wrozu zgłoszenia do ewidencji niepublicznych przedszkoli i innych 
niepublicznych form wychowania przedszolnego na terenie Miasta Orzesze 

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (t.j. Dz. U. 
z 2020 r. poz. 713 z późn. zm.) w związku z art. 168 ust. 1 i ust. 4 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. 
Prawo oświatowe (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 910 z późn. zm.) 

Zarządzam, co następuje: 

§ 1. Ustala się wzór zgłoszenia do ewidencji niepublicznych przedszkoli i innych niepublicznych 
form wychowania przedszkolnego, w brzmieniu stanowiącym załącznik do niniejszego zarządzenia. 

§ 2. Traci moc Zarządzenie Nr 51/10 Burmistrza Miasta Orzesze z dnia 17.05.2010r. w sprawie 
utworzenia ewidencji niepublicznych przedszkoli i innych niepublicznych form wychowania 
przedszolnego na terenie Gminy Orzesze. 

§ 3. Wykonanie zarządzenia powierza się Naczelnikowi Wydziału Edukacji 

§ 4. Zarządzenie wchodzi w życie z dniem wydania. 

 

  
 

Burmistrz Miasta 
Orzesze 

 
 

inż. Mirosław Blaski 
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Załącznik do zarządzenia Nr VIII/197/2020 

Burmistrza Miasta Orzesze 

z dnia 28 września 2020 r. 

Zgłoszeni do ewidencji niepublicznych przedszkoli i innych niepublicznych form wychowania 
przedszkolnego (zespołu przedszkolnego, punktu przedszkolnego). 

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

(miejscowość, data) 

Burmistrz Miasta Orzesze 

ul. Św. Wawrzyńca 21 

43-180 Orzesze 

Zgłoszeni do ewidencji niepublicznych przedszkoli i innych niepublicznych form wychowania 
przedszkolnego (zespołu przedszkolnego, punktu przedszkolnego). 

Na podstawie art. 168 ust. 1 ustawy z 14.12.2016 r. - Prawo oświatowe (Dz. U. z 2020 r. 
poz. 910 z późn. zm.)  oraz rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 28 sierpnia 2017 r. 
w sprawie rodzajów innych form wychowania przedszkolnego, warunków tworzenia i organizowania 
tych form oraz sposobu ich działania (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1520) 

Zgłaszam do ewidencji niepubliczne przedszkole/inną niepubliczną formę wychowania 
przedszkolnego o nazwie: 

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

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

z uwzględnieniem poniższych informacji: 

1. Osoba prowadząca niepubliczne przedszkole/zespół przedszkolny/punkt przedszkolny: 

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

(imię i nazwisko w przypadku osoby fizycznej lub nazwa w przypadku osoby prawnej) 

2. Adres osoby prowadzącej niepubliczne przedszkole/zespół przedszkolny/punkt przedszkolny: 

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

(adres zamieszkania osoby fizycznej lub siedziba wraz z adresem w przypadku osoby prawnej, 
telefon, e-mail, strona internetowa) 

3. Rodzaj formy wychowania przedszkonego: 

(niepubliczne przedszkole, zespół przedszkolny, punkt przedszkolny) 

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

- przewidywana liczba oddziałów: .............................................................................................. 

- przewidywana liczba dzieci: ..................................................................................................... 

4. Miejsce prowadzenia zajęć niepublicznego przedszkola/zespołu przedszkolnego/punktu 
przedszkolnego: 

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

(adres wraz z kodem pocztowym lub siedziba, telefon, e-mail, strona internetowa) 

5. Wykaz pracowników pedagogiczmnych i dyrektora przewidzianych do zatrudnieni 
w niepublicznym przedszkolu/zespole przedszkolnym/punkcie przedszkolnym: 

....................................................................................................................................................... 
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6. Data rozpoczęcia funkcjonowania niepublicznego przedszkola/zespołu przedszkolnego/punktu 
przedszkolnego: 

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

7. Urząd skarbowy właściwi dla osoby prowadzącej niepubliczne przedszkole/zespół 
przedszkolny/punkt przedszkolny: 

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

Oświadczam, że przyjmuję do wiadomości, iż zgodnie z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu 
Europejskiego i Rady (UE) 2016/670 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 
fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych): 

1. Administratorem przekazanych danych osobowych jest Burmistrz Miasta Orzesze z siedzibą 
w Orzeszu, ul. Św. Wawrzyńca 21, e-mail: um@orzesze.pl. 

2. W Urzędzie Miejskim Orzesze został powołany Inspektor Ochrony Danych, z którym można się 
skontaktować telefonując pod numer: 784-690-446 w godzinach pracy UM Orzesze, bądź pisząc na 
adres mailowy: iod@orzesze.pl. 

3. Przekazane dane osobowe przetwarzane będą dla potrzeb procesu ziązanego z prowadzeniem 
ewidencji niepublicznych przedszkoli i innych niepublicznych form wychowania przedszkolnego 
zgodnie z art. 168 ustawy Prawo Oświatowe w zw. z art. 7 ustawy o systemie informacji oświatowej, 
na postawie art. 6 ust 1 lit. c Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/670 z dnia 
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE 
(ogólne rozporządzenie o ochronie danych). 

4. Odbiorcą przekazanych danych osobowych będą te podmioty, którym mamy obowiązek 
przekazywania danych na gruncie obowiązujących przepisów prawa. 

5. Przekazane dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego ani organizacji 
międzynarodowej. 

6. Przekazane dane osobowe będą przechowywane przez okres określony w przepisach dot. 
obowiązku archiwizowania dokumentacji. 

7. Posiadam prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania. 

8. Mam prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych w przypadku 
gdy przetwarzanie przekazanych danych osobowych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia 
o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. 

9. Podanie danych osobowych jest niezbędne do zgłoszeniando ewidencji niepublicznych 
przedszkoli i innych niepublicznych form wychowania przedszkolnego. 

10. Przekazane dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w formie 
profilowania. 

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

(podpis osoby składającej zgłoszenie) 

Załączniki:  

- Wypis z dowodu osobistego – kserokopia (oryginał do wglądu), gdy osobą prowadzącą zespół 
wychowania przedszkolnego/ punkt przedszkolny, jest osoba fizyczna lub aktualny (z ostatnich 
3 miesięcy, odpis wpisu w Krajowym Rejestrze Sądowym) oraz statut w przypadku, gdy osobą 
prowadzącą, jest osoba prawna. 

- Opinia Komendanta Powiatowego Państwowej Straży Pożarnej w Mikołowie, dotycząca warunków 
ochrony przeciwpożarowej w pomieszczeniach zespołu/punktu przedszkolnego. 

- Opinia sanitarna Powiatowego Inspektora Sanitarnego Tychach, dotycząca warunków lokalowych 
zespołu/punktu przedszkolnego pod względem bezpieczeństwa i higieny. 
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- Kopie dokumentów dotyczące kwalifikacji pracowników pedagogicznych (dyplomy ukończenia 
studiów licencjackich lub wyższych względnie studiów podyplomowych w zakresie wychowania 
przedszkolnego lub wczesnej edukacji albo Studium Nauczycielskiego wychowania 
przedszkolnego) oraz ich zgoda na zatrudnienie w zespole/punkcie przedszkolnym. 

- Dane niezbędne do wpisania szkoły lub placówki do krajowego rejestru urzędowego podmiotów 
gospodarki narodowej 

- Statut przedszkola niepublicznego/projekt organizacji wychowania przedszkolnego dla zespołu 
przedszkolnego/punktu przedszkolnego z podpisem osoby prowadzącej 

- Informacja osoby prowadzącej zespół/punkt przedszkolny o warunkach lokalowych 
zapewniających: 

- możliwość prowadzenia zajęć dydaktyczno-wychowawczych, 

- realizację innych zadań statutowych, 

- bezpieczne i higieniczne warunki nauki i pracy, spełniające wymagania określone w przepisach  
w sprawie bezpieczeństwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkołach i placówkach, 
przepisach  o ochronie środowiska, przepisach  o Państwowej Inspekcji Sanitarnej, przepisach  
techniczno-budowlanych i przepisach  o ochronie przeciwpożarowej. 
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INFORMACJA 
osoby prowadzącej niepubliczny zespół/punkt przedszkolny 

o warunkach lokalowych zapewniających: 

1. Możliwość prowadzenia zajęć dydaktyczno-wychowawczych uwzględniających postanowienia 
§4 i §5 w brzmieniu ustalonym rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 28 sierpnia 
2017 r. w sprawie rodzajów innych form wychowania przedszkolnego, warunków tworzenia 
i organizowania tych form oraz sposobu ich działania (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1520) 

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

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

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

  

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

  

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

2. Realizację innych zadań statutowych 

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

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

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

3. Bezpiecznie i higieniczne warunki nauki i pracy zgodnie z powołanymi wyżej przepisami oraz 
przepisami odrębnymi 

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

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

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

/wypełnia się po otrzymaniu pozytywnej opinii Powiatowego Inspektora Sanitarnego oraz 
Komendanta Powiatowego Państwowej Straży Pożarnej/ 

        ……………………………. 

          podpis 

(imię i nazwisko, pieczątka)
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