KARTA ZAPISU DZIECKA DO SWIETLICY SZKOLNEJ
SZKOtY PODSTAWOWEJ NR 106 W KRAKOWIE
NA ROK SZKOLNY 2021/2022

PrOSZE O PIZYJECI vttt ettt sttt e et s sae et et be s e e e see saeeueenaessaensan | P
(imie i nazwisko dziecka)

UT . et steeeee et aes e ee e stestesreeeeeseesnens Winteteeeeeteeteereesseessessesnsessessestesnseesaessennnsnens do swietlicy szkolnej.
AAres ZamieSZKaNia ZIECKA: ...oieveeeerie ittt eeettee et tesestteeessteaessessaetessasseeessastaessesabesessestessaessasnsesessnsnes

OBIADY: TAK / NIE
|. DANE KONTAKTOWE RODZICOW/PRAWNYCH OPIEKUNOW

Imie i nazwisko matki

Adres zamieszkania

Telefon email:

Telefon do osoby bliskiej matce

Telefon do pracy godz. pracy

Imie i nazwisko ojca

Adres zamieszkania

telefon email:

Telefon do osoby bliskiej ojcu

Telefon do pracy godz. pracy

Il. DODATKOWE INFORMACIE O DZIECKU (np. choroby przewlekte, wady rozwojowe, orzeczenia lekarskie
itp.)

Il. OSWIADCZENIA | ZOBOWIAZANIA RODZICOW/ PRAWNYCH OPIEKUNOW DZIECKA:

1. O$wiadczam, ze zapoznatam/em sie z Regulaminem Swietlicy Szkolnej i Procedurami odbioru dziecka
ze Szkoty Podstawowej nr 106.

2. Zobowigzuje sie do pisemnego powiadamiania wychowawcow Swietlicy o wszelkich zmianach
dotyczacych dziecka. Kazdorazowe odstepstwo od ustalonego sposobu powrotu dziecka do domu bede
potwierdzaé podpisem i data.

3. Oswiadczam, ze w przypadku, gdy wyrazitam/em zgode na samodzielny powrét dziecka ze Swietlicy
do domu i/ lub powrét do domu z osobg upowazniong, biore catkowitg odpowiedzialnos$é bedac
Swiadoma/ym wynikajgcych z tego zagrozen.

4. Oswiadczam, ze biore catkowitg odpowiedzialnos¢ za bezpieczenstwo mojego dziecka
przebywajgcego pod opiekg osoby upowaznionej przeze mnie do jego odbioru.




5. Zobowigzuje sie do wspdtpracy z nauczycielami swietlicy w sprawach dotyczgcych pobytu
i zachowania mojego dziecka.

6. Przyjmuje do wiadomosci, ze szkota nie odpowiada za bezpieczeristwo dziecka pozostajgcego na jej
terenie w miejscach nie objetych opiekg nauczyciela oraz poza godzinami pracy nauczycieli
i wychowawcow.

7. Zobowigzuje sie do punktualnego odbierania dziecka ze $wietlicy szkolnej, w przeciwnym razie biore
catkowitg odpowiedzialnos$¢ za przebywanie mojego dziecka na terenie szkoty po zakonczeniu pracy
Swietlicy. Na czas samodzielnego powrotu biore za dziecko petng odpowiedzialnosé.

8. Oswiadczam, ze podane przeze mnie w niniejszej karcie informacje sg prawdziwe i zobowigzuje sie do
uaktualnienia ich zgodnie ze stanem faktycznym. Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za
ztozenie fatszywego oswiadczenia.

DaAta: s et e rse e eeesees eeeestessaeeseesseeateseeesaeesee st eeneesarenes
Obowigzkowy podpis rodzicow/opiekunéw prawnych

(Prosze wypetnic tylko w razie wyrazenia zgody na samodzielne wyjscia dziecka ze swietlicy)

Wyrazam zgode na samodzielne wyjscia do domu mojego dziecka ze Swietlicy szkolnej w roku szkolnym
2021/2022. Dziecko bedzie wychodzito ze Swietlicy o godzinie: ......... Na czas samodzielnego powrotu
biore za dziecko petng odpowiedzialnos¢.

Data:....ccccvvvvverennen, POAPIS: ot crrrivniiits eereere e et eresrenreens
Podpisy rodzicow/opiekunéw prawnych

Bardzo waine!

1. Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w procesie rekrutacji dziecka do Swietlicy szkolnej Szkoty
Podstawowej nr 106 w Krakowie. Jednocze$nie o$wiadczam, ze zostatam/em poinformowana/y o przystugujgcym mi
prawie dostepu do tresci moich danych oraz ich poprawiania, wycofania zgody na ich przetwarzanie w kazdym czasie, jak
rowniez, ze podanie tych danych byto dobrowolne.

2. Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na rejestrowanie wizerunku mojego dziecka podczas zaje¢, konkurséw, wycieczek
i uroczystosci organizowanych przez swietlice oraz wykorzystanie tego wizerunku poprzez zamieszczanie zdje¢ na stronie
internetowej szkoty w celu informacji i promowania osiggnie¢ dziecka. *wiasciwe podkresli¢

3. Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na udziat mojego dziecka w konkursach i wycieczkach organizowanych przez

$wietlice w roku szkolnym 2020/2021. *wtasciwe podkresli¢
KrakOw, ...ccccveeeevieeeeniiieeinne r. (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)
KrakOw, ...ccccvvevevcieeeeeiiieeens r. (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)

4. Zapoznatam/tem sie i akceptuje Regulamin SWIetlicy it e .
(podpis rodzicow/prawnych opiekundéw)
INFORMACIJA:

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Szkota Podstawowa nr 106 z siedzibg w Krakowie przy ul. Litewskiej 34 i sg




one podawane w celu rekrutacji na sSwietlicy szkolne;j.

1.

Macie Panstwo prawo do zgdania od administratora dostepu do Waszych danych osobowych, ich sprostowania,
ograniczenia przetwarzania, a takze prawo do przenoszenia danych.

Dane osobowe bedg przechowywane przez okres wynikajacy z przepisdbw prawa, w szczegélnosci ustawy z dnia
14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.

Macie prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych
z siedzibg ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

Podstawe prawna przetwarzania Waszych danych stanowi art. 6 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sdb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), tzn. dane bedga przetwarzane na podstawie
Waszej zgody albo na podstawie przepiséw prawa.

IV. 0SOBY UPOWAZNIONE DO ODBIORU DZIECKA ZE SWIETLICY

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w

e procesie rekrutacji dziecka do Swietlicy szkolnej Szkoty
Stopien . i ) AV :
.. . . Seria i nr dowodu Podstawowej nr 106 w Krakowie. Jednoczesnie o$wiadczam, ze
|le i nazwisko pokreW|enstwa/ osobistego zostatam/em poinformowana/y o przystugujgcym mi prawie
brak g dostepu do tresci moich danych oraz ich poprawiania, wycofania

zgody na ich przetwarzanie w kazdym czasie. /PODP'S/

Rodzice/prawni opiekunowie:

Inne osoby upowaznione przez rodzicow/prawnych opiekunéw:

Data: ...cccccevueennne POAPiS:..cccceerreerreerrrerennneesarensseecenesnnens

Obowiagzkowy podpis rodzicow/opiekunéw prawnych




Imie i nazwisko dziecka..............ccoooorviiiiei e, Klasa.........

Wykaz zaje¢ dodatkowych, w ktérych uczestniczy dziecko
Rodzaj zaje¢ Termin. Prosze podac¢ dzien Osoba upowazniona do
tygodnia i godzine zajec zabierania dziecka na zajecia
Uwagi
1D ) = OO SPPR PP

Obowigzkowy podpis rodzica/ opiekuna prawnego



