KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA NA SWIETLICE SZKOLNA- deklaracja wstepna

Szkoty Podstawowej im. mjr. Henryka Sucharskiego w Chatlupkach

w roku szkolnym 2023/2024

Nazwisko 1 1mi¢ dZiecka .........ooiiiiiiii e
KIS et
Data 1 MIJSCE UTOAZENMIA .. .vnti ettt ettt et ettt et e et e e e et e e e re e e e e
Adres ZzamieszKania .............iiiiiii e e
Dziecko bedzie przebywato na $wietlicy:
a. do momentu odebrania go przez osob¢ upowazniong:
Osoby upowaznione do odbioru dziecka (prosze podac imie i nazwisko oraz stopien pokrewienstwa):
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B
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Godziny pobytu dziecka w $wietlicy

PONIEDZIALEK od ............... do....ovvernnne

WTOREK od.............. do......coee.

SRODA od............... do......coeeis

CZWARTEK od.............. do......coeeis

PIATEK od......o..oeii do...

b. w przypadku zgody na samodzielny powrot dziecka do domu, rodzice/opiekunowie
zobowigzani sa podpisa¢ (ponizej) pisemne o§wiadczenie:
Wyrazam zgode na samodzielny powrot mojego dziecka™ ze szkoly i jednoczesnie ponosze petng
odpowiedzialnos¢ za bezpieczny powrot dziecka do domu.

Chatupki, Ania ...
Podpis rodzica/opiekuna
*Dziecko musi mieé¢ ukonczone 7 lat.

6. Przeciwwskazania zdrowotne (choroby, alergie) i inne uwagi o dziecku:

Na swietlice szkolna w pierwszej kolejnos$ci uczeszczaja uczniowie, ktorych oboje rodzice pracuja.

7. Dane o rodzicach/ opiekunach:

a.  Nazwisko i imi¢ matki/opiekunki ................. ..,

b.  Telefon kontaktowy .......o.oeininii e

c. Nazwisko iimie¢ ojca/opiekuna ..................... .

d.  Telefon KONtaKtOWY ......cieiiiiit it e
UWAGA!

Dziecko zapisane na S$wietlice szkolng moze ja opuszcza¢ tylko 1 wylgcznie zgodnie
z podanymi w karcie danymi. Telefoniczne i ustne uzgodnienia przekazywane przez osoby trzecie
zwlaszcza przez dzieci nie bedg respektowane! Wszelkie zmiany prosimy deklarowaé pisemnie W
dzienniku elektronicznym lub na papierze.

Niniejszym wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie, do uZytku
wewnetrznego swietlicy szkolnej w Szkole Podstawowej w Chatupkach.

Chalupki, QNia ..o
Czytelny podpis rodzica/opiekuna



