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KARTA ZAPISU DZIECKA DO SWIETLICY SZKOLNEJ

NA ROK SZKOLNY ......2026/2027......

1. Imie i Nazwisko dziecka........ccceeverieiieieeee e
2. Data urodzenia.......ceeveeveeeiennnnienceees KIasa.....ccouveeeenrcieines
3. Adres zamiesSzKania........coeveeererienieene e s
......................................................... tel. dOMOWY....ccccveveeieeee e,

4. Informacje o rodzicach/ opiekunach prawnych:

imie i nazwisko matki/ opiekuna

Czy matka pracuje? TAK/NIE  Czy ojciec pracuje? TAK/NIE

(wymagane zaswiadczenie potwierdzajgce zatrudnienie)

5. Dodatkowe informacje o dziecku:

Zatacznik 1

State choroby, wady rozwojowe dziecka, ograniczenia zdrowotne, alergie, itp.

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



6. Oswiadczenie rodzicéw/opiekundw prawnych o sposobie opuszczania
Swietlicy przez dziecko:

a) dziecko moze samodzielnie opuszczac swietlice TAK/NIE o godz................
b) dziecko bedzie odbierane ze swietlicy 0 godz........cccveeeeeeeciceieee e
osoby upowaznione do odbioru dziecka:

L e st et e b ettt et b se ettt e e et e e e teenbeeeares
imie i nazwisko nr dowodu osobistego nr telefonu

2 et ettt ettt e te e tes b et eRe e te e eateR et ere et et Renseeennteeeteeenreeas
imie i nazwisko nr dowodu osobistego nr telefonu

G 7SO RS UPSTSPSRRSSRN
imie i nazwisko nr dowodu osobistego nr telefonu

Oswiadczenie rodzicow/ opiekundw:

1. Oswiadczam, ze zapoznatem sie z przepisami regulujgcymi funkcjonowanie Swietlicy szkolnej, ze szczegdlnym

uwzglednieniem czasu, w ktérym dzieci znajduja sie pod opieka nauczycieli wychowawcdéw.

2. Zobowigzuje sie do pisemnego powiadomienia wychowawcéw sSwietlicy szkolnej o kazdorazowym odstepstwie od

ustalonego sposobu odbierania dziecka ze $wietlicy zawartego w karcie zapisu (np. ewentualnos¢ powrotu do domu bez

opiekuna lub mozliwo$¢ odebrania dziecka przez inne niz wskazane osoby).

3. Oswiadczam, ze dane przedtozone w niniejszym podaniu sg zgodne ze stanem faktycznym. Niniejszym przyjmuje do

wiadomosci i wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w podaniu, w systemach informatycznych w

celu przeprowadzenia procedury rekrutacji do $wietlicy w SP nr 5 w Jeleniej Gdrze, ul. Lotnictwa 1. Przetwarzanie danych
odbywac sie bedzie zgodnie z ustawa o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r., Nr 101, p0z.926 z pdZniejszymi

zmianami).

Data, podpis rodzicéw/opiekunow



