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KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY SZKOLNEJ 

Zajęcia świetlicowe w roku szkolnym 
2025/2026

Proszę o przyjecie do świetlicy szkolnej mojego dziecka :

Imię 

Nazwisko

Klasa 

Adres zamieszkania

Imię i nazwisko Matki aktualny nr tel. , numer i seria dowodu

Imię i nazwisko Ojca aktualny nr tel., numer i seria dowodu

Informacje dotyczące UPOWAŻNIENIA DO ODBIORU

Imię i nazwisko stopień pokrewieństwa / 
relacja Seria i Nr dowodu tożsamości

Dziecko będzie uczęszczało do świetlicy w następujących dniach i godzinach:

czas przebywania dziecka w świetlicy 

Dzień tygodnia od godz. do godz. samodzielny powrót TAK/NIE

Poniedziałek

Wtorek

Środa

Czwartek

Piątek
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INFORMACJE O DZIECKU

(przewlekłe choroby w tym np. alergia, cukrzyca itp., zachowanie dziecka, uzdolnienia  oraz zainteresowania):

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

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

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

OŚWIADCZENIA RODZICÓW/ OPIEKUNÓW PRAWNYCH

Oświadczam, że ZAPOZNAŁEM SIĘ ze Statutem Szkoły , a zwłaszcza z zapisami dotyczącymi pracy 

świetlicy §77 oraz  Regulaminem Świetlicy ( oba dokumenty dostępne do pobrania na stronie 

internetowej szkoły  ) .

Oświadczam, że przyjmuję do wiadomości, iż dziecko NIE BEDZIE MOGŁO opuszczać świetlicy na ustną 

lub telefoniczna prośbę rodzica.

Oświadczam , że o  zwolnieniach dziecka z zajęć świetlicowych będę zawiadamiać pisemnie lub na numer 

telefonu świetlicowego- wiadomość tekstowa (603 311 012) .

W przypadku SAMODZIELNEGO POWROTU DZIECKA ze Świetlicy Szkolnej  oświadczam,  że biorę 

całkowitą odpowiedzialność za jego bezpieczeństwo.

Podpisy rodziców/ opiekunów prawnych

……………………………………………………

……………………………………………………

Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych naszych               i 
dziecka do celów związanych z procesem opiekuńczo-wychowawczym w świetlicy Publicznej 
Szkoły Podstawowej w Świętej Katarzynie zgodnie z ustawą  z  dnia 10 maja 2018 roku o 
ochronie danych osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie     z Rozporządzeniem 
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 
osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 
przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

Podpisy rodziców/ opiekunów prawnych

……………………………………………………

……………………………………………………


