KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY SZKOLNEJ
Szkoła Podstawowa z Oddz. Int. Nr 10 przy Zespole Szkolno-Przedszkolnym nr 7 w Gliwicach

ROK SZKOLNY ................./ .................
1) Dane dziecka:
· IMIE I NAZWISKO………………………………………….
· KLASA             ……………………………
· Adres zamieszkania dziecka:…………………………...…………………...……...
2) Ważne informacje o dziecku:

· Dziecko objęte integracją ze względu na:………………………………………….

· Samotnie wychowuję dziecko.

· Matka/Ojciec dziecka pozbawiona/y jest praw do opieki nad dzieckiem.

· Choroby przewlekłe i problemy zdrowotne dziecka:………………………….......

………………………………………………………………………………………….

· Przyjmowane przez dziecko leki: ………………………………………………….

· Inne: ………………………………………………………………………………..
3) Godziny przebywania dziecka w świetlicy:
	Poniedziałek


	Od godziny:
	Do godziny:

	Wtorek


	Od godziny:
	Do godziny:

	Środa


	Od godziny:
	Do godziny:

	Czwartek


	Od godziny:
	Do godziny:

	Piątek


	Od godziny:
	Do godziny:


4) Oświadczenie o samodzielnym powrocie do domu*
Oświadczam, że moje dziecko ………………………….  ukończyło 7 rok życia i może na moją odpowiedzialność samodzielnie opuszczać świetlicę szkolną. 
·  w dowolnych dniach i godzinach 

·  w dowolnych dniach jednak nie wcześniej niż o godzinie ……….

·  w następujących dniach i godzinach: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
* wypełnić tylko w wypadku wyrażenia zgody na samodzielny powrót dziecka do domu.

Podpis rodzica (opiekuna)

……………………….…
5) Osoby upoważnione do odbioru dziecka ze świetlicy poza rodzicami / opiekunami:
	IMIĘ I NAZWISKO OSOBY ODBIERAJĄCEJ
	STOPIEŃ RELACJI/

Pokrewieństwa

 ( w przypadku starszego rodzeństwa, musi ono mieć ukończony 10 rok życia):
	NR TELEFONU
	Data i odpis osoby upoważnionej do odbioru

(Zgoda na przetwarzanie danych osobowych oraz obowiązek informacyjny:

1.Administratorem podanych powyżej danych osobowych jest Dyrektor ZSP nr 7 w Gliwicach. 2.Podanie powyższych danych jest obowiązkiem umownym, zaś cofnięcie przez Panią/Pana zgody będzie skutkowało brakiem możliwości odbierania dziecka ze świetlicy.                               3.Informujemy, że przysługuje Pani/Panu prawo do dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania.                                                      4.Dane osobowe są zbierane celem zapewnienia dzieciom bezpiecznego powrotu ze szkoły do domu.                                                                5.Dane osobowe nie będą udostępniane, za wyjątkiem podmiotów upoważnionych na podstawie przepisów prawa.                            6.Zaprzestanie przetwarzania danych osobowych będzie miało miejsce po zakończeniu korzystania przez dziecko ze świetlicy szkolnej lub po cofnięciu Pani/Pana zgody na ich przetwarzanie.     7.Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.                       8.Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w placówce zapewnia sekretariat ZSP nr 7.)

	
	
	
	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez: świetlicę szkolną przy                    ZSP nr 7 w Gliwicach, w celu odbierania dziecka ze świetlicy szkolnej oraz potwierdzam zapoznanie się z informacją
……………………………………………………..

	
	
	
	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez: świetlicę szkolną przy                   ZSP nr 7 w Gliwicach, w celu odbierania dziecka ze świetlicy szkolnej oraz potwierdzam zapoznanie się z informacją

……………………………………………………..

	
	
	
	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez: świetlicę szkolną przy                 ZSP  nr 7 w Gliwicach, w celu odbierania dziecka ze świetlicy szkolnej oraz potwierdzam zapoznanie się z informacją

……………………………………………………..

	
	
	
	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez: świetlicę szkolną przy              ZSP nr 7 w Gliwicach, w celu odbierania dziecka ze świetlicy szkolnej oraz potwierdzam zapoznanie się z informacją

……………………………………………………..


6) Dane rodziców / opiekunów prawnych
	Matka/Opiekunka prawna
	Ojciec/Opiekun prawny

	Imię i nazwisko
………………………………………...................................
	Imię i nazwisko

…………………………………………………………

	Adres zamieszkania………………………………..............
…………………………………
	Adres zamieszkania…………………………………...


	Telefon……………………………………..........................
	Telefon………………………………………………..

	Miejsce pracy………………………………………….
Pieczęć z zakładu pracy:


	Miejsce pracy………………………………………….
Pieczęć z zakładu pracy:



	OBOWIĄZEK INFORMACYJNY

1.Administratorem przetwarzanych danych osobowych jest Dyrektor ZSP nr 7 w Gliwicach.
2.Podstawą przetwarzania danych osobowych jest: wypełnianie obowiązków kształcenia i wychowania dzieci, nałożonych ustawą            z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty  oraz ustawą z dnia 14 grudnia 2016 r.(prawo oświatowe a także rozporządzeniami wykonawczymi do ww. ustaw) oraz zgoda osoby, której dane dotyczą. 

3.Dane osobowe, o których mowa w pkt 2 ppkt a. będą przechowywane zgodnie z Instrukcją Archiwalną opracowaną na postawie Ustawy z 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. 

4.Dane, o których mowa w pkt 2 ppkt. b będą przetwarzane do momentu wycofania zgody lub zgodnie z pkt 3. 

5.Informujemy, że przysługuje Pani/Panu prawo do dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania. 

6.Dane osobowe nie będą udostępniane, za wyjątkiem podmiotów upoważnionych 
na podstawie przepisów prawa. 

7.Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

8.Podanie danych osobowych zgodnie z pkt 2 ppkt a. jest obowiązkiem ustawowym, zaś podanie danych osobowych zgodnie z pkt 2 ppkt b. jest obowiązkiem umownym. Cofnięcie zgody będzie skutkowało brakiem możliwości wykonywania czynności, objętej zgodą na przetwarzanie danych osobowych. 

9.Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych zapewnia sekretariat            ZSP nr 7.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez: świetlicę szkolną przy  ZSP nr 7 w Gliwicach, w celach rekrutacyjnych i informacyjnych oraz potwierdzam zapoznanie się                 z informacją

Data i podpis…………………………………………………………
	OBOWIĄZEK INFORMACYJNY

1.Administratorem przetwarzanych danych osobowych jest Dyrektor ZSP nr 7 w Gliwicach.
2.Podstawą przetwarzania danych osobowych jest: wypełnianie obowiązków kształcenia i wychowania dzieci, nałożonych ustawą            z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty  oraz ustawą z dnia 14 grudnia 2016 r.(prawo oświatowe a także rozporządzeniami wykonawczymi do ww. ustaw) oraz zgoda osoby, której dane dotyczą. 

3.Dane osobowe, o których mowa w pkt 2 ppkt a. będą przechowywane zgodnie z Instrukcją Archiwalną opracowaną na postawie Ustawy z 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. 

4.Dane, o których mowa w pkt 2 ppkt. b będą przetwarzane do momentu wycofania zgody lub zgodnie z pkt 3. 

5.Informujemy, że przysługuje Pani/Panu prawo do dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania. 

6.Dane osobowe nie będą udostępniane, za wyjątkiem podmiotów upoważnionych 
na podstawie przepisów prawa. 

7.Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

8.Podanie danych osobowych zgodnie z pkt 2 ppkt a. jest obowiązkiem ustawowym, zaś podanie danych osobowych zgodnie z pkt 2 ppkt b. jest obowiązkiem umownym. Cofnięcie zgody będzie skutkowało brakiem możliwości wykonywania czynności, objętej zgodą na przetwarzanie danych osobowych. 

9.Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych zapewnia sekretariat        ZSP nr 7.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez: świetlicę szkolną przy  ZSP nr 7 w Gliwicach, w celach rekrutacyjnych i informacyjnych oraz potwierdzam zapoznanie się               z informacją
Data i podpis…………………………………………………………

	· Oświadczam, że zapoznałem/am  się z regulaminem świetlicy i zobowiązuję się do jego przestrzegania.
· Potwierdzam, że moje dziecko zapoznało się                   z zasadami panującymi w świetlicy szkolnej.

· Potwierdzam prawidłowość danych zawartych                 w niniejszym formularzu.

Podpis:…………………………………………………………
	· Oświadczam, że zapoznałem/am  się z regulaminem świetlicy i zobowiązuję się do jego przestrzegania.
· Potwierdzam, że moje dziecko zapoznało się                  z zasadami panującymi w świetlicy szkolnej.

· Potwierdzam prawidłowość danych zawartych                   w niniejszym formularzu.

Podpis………………………………………………………..


