
    

    

KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY SZKOLNEJ    

    

na rok szkolny ……………….    
    

*Pierwszeństwo zapisu do świetlicy szkolnej mają uczniowie, których oboje z rodziców/ opiekunów 

prawnych pracują zawodowo. O rozstrzygnięciu zostaniecie Państwo powiadomieni do 7 dni.      

       

Nazwisko i imię ucznia………………………………………………………………………….    

Data urodzenia ucznia…………………………………………………………………………..    

Klasa……………………………….. wychowawca…………………………………………….    

Adres zamieszkania dziecka……………………………………………………………..............    

Imiona i nazwiska rodziców ( prawnych opiekunów):    

- matka: ……………………………………………………….    

- ojciec: ……………………………………………………….    

Miejsce pracy rodziców:    

    

MATKA        Nr telefonu 

kontaktowego    
    

    

OJCIEC        Nr telefonu 

kontaktowego    
    

    

Czas pobytu dziecka w świetlicy:    

    

    PONIEDZIAŁEK    WTOREK    ŚRODA    CZWARTEK    PIĄTEK    

godziny                        

    

         Każda zmiana dotycząca pobytu dziecka w świetlicy, osób upoważnionych do odbioru ucznia musi  

być   na bieżąco przekazywana wychowawcy świetlicy (w formie pisemnej- na kartce, która pozostaje  

w dokumentacji  świetlicy).        

        *Jeżeli rodzic( opiekun prawny) zdecyduje o odbiorze dziecka po skończonych zajęciach, a jest ono 

zapisane do świetlicy szkolnej - musi o tym fakcie poinformować wychowawcę świetlicy.    

        *Świetlica szkolna jest czynna  od godz. 07:30 do 16:00; do tej godziny dziecko musi zostać  odebrane.    

Forma odbioru dziecka ze świetlicy: wraca samodzielnie (o wskazanej porze), jest odbierane.    

  

*Jeżeli dziecko będą odbierały inne osoby niż rodzice (opiekunowie prawni) należy wypełnić poniższe 

upoważnienie.    

                                      

  



UPOWAŻNIENIE    

Ja ……………………………………………………………. upoważniam do odbioru ze świetlicy szkolnej    

                (imię i nazwisko rodzica- opiekuna prawnego) mojego dziecka   

……………………………………………………. następujące osoby pełnoletnie:   

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

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

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

            (imiona i nazwiska osób upoważnionych do odbioru dziecka)    

     

*Jeżeli dziecko ma samodzielnie wracać do domu o wskazanej godzinie należy wypełnić poniższe 

oświadczenie.                    

UPOWAŻNIENIE    

Oświadczam, że wyrażam zgodę na samodzielny powrót mojego dziecka……………………………..............    

                                                 (imię i nazwisko dziecka)    

ze świetlicy szkolnej o godzinie ……………………………………………....................................................... 

Przyjmuję na siebie całkowitą odpowiedzialność za bezpieczeństwo dziecka podczas powrotu do domu.    

     

    

Informacje o dziecku, o których powinien wiedzieć wychowawca świetlicy:………………………….............  

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

.   

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

  

  Podstawa prawna: na podstawie RODO z dnia 27 kwietnia 2016 r. zgodnie z art.13 ogólnego rozporządzenia o 

ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuje się iż:    

1. Administratorem danych osobowych uczniów jest Zespół Szkolno- Przedszkolny w Humniskach, Humniska 

264, 36-206 Humniska.    

2. Dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji zadań dydaktycznych, wychowawczych  i opiekuńczych, 

zgodnie z ustawa z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty, na podstawie art. 6, ust. 1 lit. c ogólnego 

rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.    

3. Dane osobowe będą przechowywane w czasie zgodnym z przepisami w/w ustawy.    

4. Każdy rodzic/opiekun posiada prawo do dostępu do danych osobowych dziecka oraz swoich, ich 

sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania lub odwołania uprzednio udzielonej zgody.        

5. Rodzic/opiekun ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.    

6. Podanie danych osobowych jest obowiązkowe ze względu na przepisy prawa.    

  

  

 Humniska dn. …..………………….                                                                     

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

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

                                                                Czytelny podpis/ opiekunów prawnych  


