Karta zgtoszenia dziecka do swietlicy szkolnej
Szkoty Podstawowej Nr 2 im. Mikotaja Kopernika w Kartuzach
w roku szkolnym 2023 / 2024

1. Dane dziecka
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Dodatkowe wazne informacje o dziecku (stata choroba, uczulenia, zastrzezenia, itp.)

Planowane godziny pobytu dziecka w swietlicy (czynna od 7:00 - 17:00, uzupetnic¢ wstepnie, wnies¢ poprawki po 1 wrzesnia)
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2. Dane rodzicow (prawnych opiekunow)
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3. Informacje o odbieraniu dziecka ze swietlicy
Oswiadczam, ze wyrazam zgode na samodzielny powrét mojego dziecka do domu, wyjscie ze Swietlicy szkolnej
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Jednoczesnie informuje, ze ponosze petng odpowiedzialno$¢ za samodzielny powrdt dziecka do domu.

(data, podpis rodzica, opiekuna prawnego)

Oswiadczam, ze bede odbiera¢ dziecko osobiscie lub wytgcznie przez nizej wymienione osoby:
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(data, podpis rodzica, opiekuna prawnego)



4. Oswiadczenie o pracy obojgu rodzicéw dziecka
Oswiadczam, ze oboje rodzicow (opiekunéw prawnych) dziecka pracuje. Ze wzgledu na czas pracy obojga rodzicow
(opiekunéw prawnych) dziecka bedzie ono pozostawac¢ w szkole dtuzej i uczestniczy¢ w zajeciach swietlicowych.

Zobowigzuje sie do dostarczenia potwierdzenia zatrudnienia.

(data, podpis rodzica, opiekuna prawnego)

Oswiadczam, pod rygorem odpowiedzialnosci karnej, ze podane we wniosku dane sq zgodne z aktualnym stanem
faktycznym.

(data, podpis rodzica, opiekuna prawnego)

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z Rozporzqdzeniem Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine
rozporzqdzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 w celu zapisu dziecka do swietlicy szkolnej.

(data, podpis rodzica, opiekuna prawnego)

Administratorem danych osobowych przetwarzanych ww. celach jest Szkofa Podstawowa Nr 2 im. Mikotaja
Kopernika w Kartuzach. Zgodnie z Rozporzqdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie
danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 osobie, ktdrej dane dotyczq przystuguje prawo:

— Zgdania dostepu do danych osobowych;

— sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych;

- wniesienia sprzeciwu;

— cofniecia zgody w kazdym momencie, jednak bez wpfywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania danych

osobowych, ktdrego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem;

— whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 — 193 Warszawa.

Zapoznatam/-em sie z tresciqg powyzszego.

(data, podpis rodzica, opiekuna prawnego)



