Szkota Podstawowa Nr 6
im. Orfa Biatego
07-410 Ostrofgka, ul. H. Sienkiewicza 15
Tel; ffax, (29) 764-59-11, Tel(29) 764-86-99
www.sp6.ostroleka.edu.pl

Im wigcej zabawy, tym wigcej nauki’. e-mail: seRretariat@sp6.ostroleka.edu.pl
Glenn Doman

»”Zabawa jest nauka, nauka jest zabawa.

KARTA ZGLOSZENIA DZIECKA DO SWIETLICY
przy Szkole Podstawowej Nr 6 im. Orla Bialego w Ostrolece na rok szkolny 2023/2024

Imi¢ i nazwisko dziecka

Klasa w roku szkolnym
2023/24

Adres zamieszkania

Data i miejsce
urodzenia dziecka

Wazne informacje o dziecku
(choroby, leki i inne majace wplyw
na funkcjonowanie dziecka w
Swietlicy)

* Podstawa prawna: art. 155 Prawa o§wiatowego ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo os§wiatowe (t.j. Dz. U. z 2020 r., poz. 910 z p6zn. zm.).

Dane rodzicow/opiekunéw prawnych

Matka/opiekun prawny Ojciec/opiekun prawny

Imi¢ i nazwisko

Telefon kontaktowy

*Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danyeh osobowych podpis matki/opiekuna prawnego podpis ojca/ opiekuna prawnego

w zakresie nr telefonu w celach kontaktowych w zwigzku

z przebywaniem dziecka w $wietlicy. Oswiadczam, ze mam

$wiadomo$¢, ze wyrazong zgode moge w kazdej chwili cofnac.

Zobowiazuj¢ si¢ do zapoznania z trescia klauzuli informacyjnej RODO dotyczaca Realizacji obowigzku wynikajacego z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. U. UE. L. 2016. 119. 1) — zw. dalej RODO (tre$¢ dokumentu znajduje si¢ takze
na stronie internetowej placowki o§wiatowej: https://sp6.ostroleka.edu.pl/o-szkole/rodo/

Podpis matki/opiekuna prawnego Podpis ojca/opiekuna prawnego

Oswiadczenie
1. Os$wiadczam, ze moje dziecko bedzie odbierane do godziny..................

2. Oswiadczam, ze WYRAZAM zgode/NIE WYRAZAM zgody na samodzielne opuszczanie przez

moje dziecko swietlicy szkolnej o godzinie .................... kazdego dnia.

W przypadku réznych godzin powrotu dziecka, nalezy je wskazaé ponize;j:

Dzien tygodnia | Poniedzialek Witorek Sroda Czwartek Piatek

Godzina
samodzielnego

wyjscia

Ponosimy catkowita odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo naszego matoletniego dziecka podczas jego
samodzielnego powrotu dodomu. ..., (czytelny podpis matki /opiekuna prawnego)

........................................... (czytelny podpis ojca/opiekuna prawnego)



http://www.sp6ostroleka.superszkolna.pl/

Wazne informacje dla rodzicow/opiekunow
W roku szkolnym 2023/2024 $wietlica szkolna czynna jest w godzinach 7.00 — 16.30
Zobowiazuje¢ si¢ do odbierania mojego dziecka ze §wietlicy przed jej zamknigciem.

O$wiadczam, ze zapoznatem si¢ z Regulaminem Swietlicy Szkolnej i w peni akceptuje zawarte w nim

ustalenia.

Podpis rodzica (opiekuna)
Kwalifikacja
(wypelia wychowawca $wietlicy szkolnej)

Zakwalifikowano/nie zakwalifikowano dziecko/a do §wietlicy szkolne;.

Ostroteka, dn. ..................oc..ll. Podpis wychowawcy swietlicy

Osoby upowaznione do odbioru dziecka przez rodzicéow

Imie i nazwisko Stopien pokrewienstwa Numer telefonu

Os$wiadczam, ze wskazane wyzej osoby zapewniaja mojemu dziecku pelne bezpieczenstwo. Jednocze$nie zobowiazuje si¢ do przekazania ww. osobom
upowaznionym tre$ci klauzuli informacyjnej RODO (tre§¢ dokumentu znajduje si¢ takze na stronie internetowej placowki o$wiatowej:
https://sp6.ostroleka.edu.pl/o-szkole/rodo/

Podpis matki/opiekuna prawnego Podpis ojca/opiekuna prawnego




1. Zgoda na przetwarzanie danych os0b upowaznionych do odbioru dziecka
(wypelnia kazda z wyzej wymienionych osob)

Imie i nazwisko osoby
upowaznionej do odbioru
dziecka ze $wietlicy
szkolnej

Data

Ja nizej podpisany/a wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie obejmujacym imig,
nazwisko i seri¢ z numerem dowodu osobistego w celu realizacji upowaznienia z dnia............... dotyczacego
OdbIOTU AZIECKA ....veeeee e ze $wietlicy szkolnej Szkotly
Podstawowej nr 6 im. Orta Biatego w Ostrotece.

Os$wiadczam, iz administrator danych przedstawil mi nastepujaca informacje:

Administratorem Pani/Pana danych jest Szkota Podstawowa nr 6 im. Orta Biatego w Ostrotece z siedzibg przy ul.
H. Sienkiewicza, 07-410 Ostrotgka, Tel./fax (29) 764-59-11, Tel.(29) 764-86-99 e-mail: sp6ostroleka@wp.pl
Moze Pani/Pan kontaktowac¢ si¢ z nami listownie, telefonicznie lub e mailowo. Bedziemy przetwarza¢ Pani/Pana
dane osobowe wylacznie w celu i w zakresie wskazanych w zgodzie udzielonej powyzej. Jednoczesnie
informujemy Panig/Pana o prawie do:

. zadania od administratora dostepu do danych osobowych dotyczacych osoby, ktorej dane dotycza,

. ich sprostowania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, usuni¢cia danych lub ograniczenia
przetwarzania,

. cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktérego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem,

. whniesienia skargi do organu nadzorczego.

Podpis osoby upowaznionej
do odbioru dziecka ze
Swietlicy szkolnej

2. Zgoda na przetwarzanie danych oséb upowaznionych do odbioru dziecka
(wypelnia kazda z wyzej wymienionych osob)

Imig¢ i nazwisko osoby
upowaznionej do odbioru
dziecka ze $§wietlicy szkolnej

Data

Ja nizej podpisany/a wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie obejmujacym imig,
nazwisko i seri¢ z numerem dowodu osobistego w celu realizacji upowaznienia z dnia............... dotyczacego
0dbIoTU dZIECKA ...t ze §wietlicy szkolnej Szkoty
Podstawowej nr 6 im. Orta Biatego w Ostrotece.

Oswiadczam, iz administrator danych przedstawit mi nastepujaca informacje:

Administratorem Pani/Pana danych jest Szkota Podstawowa nr 6 im. Orta Bialego w Ostrotece z siedzibg przy ul.
H. Sienkiewicza, 07-410 Ostroteka, Tel./fax (29) 764-59-11, Tel.(29) 764-86-99 e-mail: sp6ostroleka@wp.pl
Moze Pani/Pan kontaktowac¢ si¢ z nami listownie, telefonicznie lub e mailowo. Bedziemy przetwarza¢ Pani/Pana
dane osobowe wylacznie w celu i w zakresie wskazanych w zgodzie udzielonej powyzej. Jednoczesnie
informujemy Panig/Pana o prawie do:

. zadania od administratora dostepu do danych osobowych dotyczacych osoby, ktorej dane dotycza,
. ich sprostowania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, usuni¢cia danych lub ograniczenia
przetwarzania,
. cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem,
. whniesienia skargi do organu nadzorczego.

Podpis osoby

upowaznionej do odbioru
dziecka ze Swietlicy
szkolnej




3. Zgoda na przetwarzanie danych oséb upowaznionych do odbioru dziecka
(wypelnia kazda z wyzej wymienionych osob)

Imig¢ i nazwisko osoby
upowaznionej do odbioru
dziecka ze $§wietlicy szkolnej

Data

Ja nizej podpisany/a wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie obejmujacym imie,
nazwisko i seri¢ z numerem dowodu osobistego w celu realizacji upowaznienia z dnia............... dotyczacego
OdbIOrU dZIECKA ... .uee e e ze $wietlicy szkolnej Szkotly
Podstawowej nr 6 im. Orta Biatego w Ostrofece.

Oswiadczam, iz administrator danych przedstawit mi nastepujacg informacje:

Administratorem Pani/Pana danych jest Szkota Podstawowa nr 6 im. Orfa Bialego w Ostrotece z siedziba przy ul.
H. Sienkiewicza, 07-410 Ostrof¢ka, Tel./fax (29) 764-59-11, Tel.(29) 764-86-99 e-mail: sp6ostroleka@wp.pl
Moze Pani/Pan kontaktowac¢ si¢ z nami listownie, telefonicznie lub e mailowo. Bedziemy przetwarza¢ Pani/Pana
dane osobowe wytacznie w celu i w zakresie wskazanych w zgodzie udzielonej powyzej. Jednocze$nie
informujemy Panig/Pana o prawie do:

. zadania od administratora dostgpu do danych osobowych dotyczacych osoby, ktorej dane dotycza,

. ich sprostowania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, usuni¢cia danych lub ograniczenia
przetwarzania,

. cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem,

. whniesienia skargi do organu nadzorczego.

Podpis osoby upowaznionej
do odbioru dziecka ze
swietlicy szkolnej

4. Zgoda na przetwarzanie danych oséb upowaznionych do odbioru dziecka
(wypelnia kazda z wyzej wymienionych osob)

Imie i nazwisko osoby
upowaznionej do odbioru
dziecka ze Swietlicy
szkolnej

Data

Ja nizej podpisany/a wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie obejmujacym imie,
nazwisko i seri¢ z numerem dowodu osobistego w celu realizacji upowaznienia z dnia............... dotyczacego
o6 Lo) 0 WV e 72 1< o) < ze $wietlicy szkolnej Szkoty
Podstawowej nr 6 im. Orta Biatego w Ostrotece.

Oswiadczam, iz administrator danych przedstawil mi nastepujacg informacje:

Administratorem Pani/Pana danych jest Szkota Podstawowa nr 6 im. Orta Bialego w Ostrotece z siedzibg przy ul.
H. Sienkiewicza, 07-410 Ostrofeka, Tel./fax (29) 764-59-11, Tel.(29) 764-86-99 e-mail: sp6ostroleka@wp.pl
Moze Pani/Pan kontaktowac si¢ z nami listownie, telefonicznie lub e mailowo. Bedziemy przetwarza¢ Pani/Pana
dane osobowe wylacznie w celu i w zakresie wskazanych w zgodzie udzielonej powyzej. Jednoczesnie
informujemy Panig/Pana o prawie do:

. zadania od administratora dostgpu do danych osobowych dotyczacych osoby, ktorej dane dotycza,

. ich sprostowania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, usuni¢cia danych Iub ograniczenia
przetwarzania,

. cofnigcia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania, ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem,

. whniesienia skargi do organu nadzorczego.

Podpis osoby upowaznionej
do odbioru dziecka ze
swietlicy szkolnej







