
KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY SZKOLNEJ 

PRZY SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 84 W GDAŃSKU 

(DLA DZIECI OBOJGA RODZICÓW/OPIEKUNÓW PRACUJĄCYCH) 

 

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

Data i miejsce urodzenia …………………………………………………………………………….. 

PESEL ……………………………………………………………………………………………….. 

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

 

Imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego …………………………………………………………. 

nr telefonu ……………………………………………………………………………………………. 

seria i nr dowodu osobistego …………………………………………………………………………. 

Imię i nazwisko matki/opiekunki prawnej ………………………………………………………… 

nr telefonu ……………………………………………………………………………………………. 

seria i nr dowodu osobistego …………………………………………………………………………. 

 

Powód, dla którego dziecko zgłoszone jest do świetlicy szkolnej 

• Czas pracy rodziców/prawnych opiekunów 

Miejsce i godziny pracy matki/opiekunki prawnej …………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

…………………………………………………….. 

pieczęć zakładu pracy 

 

Miejsce i godziny pracy ojca/opiekuna prawnego …………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

…………………………………………………….. 

pieczęć zakładu pracy 

• Inne ważne okoliczności 

Jakie …………………………………………………………………………………………………. 

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

 

Dodatkowe informacje o dziecku (stan zdrowia, zachowania, zainteresowania itp.): 

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

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

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

 

 

Informacje dotyczące pobytu dziecka w świetlicy szkolnej 

Dziecko będzie przebywać w świetlicy: 

• codziennie od godz. ……………… do godz. ………………. 

• w wybrane dni, tzn. 

poniedziałek…………………… 



wtorek…………………………. 

środa…………………………… 

czwartek……………………….. 

piątek…………………………… 

 

Informacje dotyczące powrotu dziecka ze świetlicy do domu (proszę podkreślić właściwe): 

• Rodzice odbierają dziecko osobiście. 

• Dziecko wraca samodzielnie (proszę podać, w jakich dniach i godzinach) 

……………………………………………………………………………………………. 

• Dziecko wraca pod opieką wymienionych niżej upoważnionych osób 

(proszę podać imię, nazwisko i stopień pokrewieństwa, seria i nr dowodu osobistego, nr telefonu) 

1. ……………………………………………………………………………………………….. 

2. ……………………………………………………………………………………………….. 

3. ……………………………………………………………………………………………….. 

4. ……………………………………………………………………………………………….. 

5. ……………………………………………………………………………………………….. 

 

Bierzemy na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo dziecka od momentu jego 

odbioru przez wskazaną powyżej upoważnioną przez nas osobę. 

 

Oświadczam, że wszystkie przedłożone przeze mnie informacje są zgodne ze stanem faktycznym. 

 

W przypadku zmian (sporadycznych lub stałych) dotyczących pobytu dziecka w świetlicy konieczna 

jest PISEMNA INFORMACJA RODZICÓW. 

 

Zapoznałam(em) się z regulaminem świetlicy szkolnej przy SP nr 84 w Gdańsku i akceptuję jego 

postanowienia. 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w Karcie zgłoszenia dziecka do świetlicy 

szkolnej dla potrzeb rekrutacji, zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i 

Rady (UE) 2016/679 z 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 

(Dz. Urz. UE. L. 2016.119.1) (RODO). 

 
Przyjmuję do wiadomości, że: 

1/Podanie danych jest dobrowolne ale konieczne do uzyskania dostępu do informacji zawartych w Karcie zgłoszenia 

dziecka do świetlicy szkolnej. 

2/Dane podaje na czas uczęszczania mojego dziecka do świetlicy szkolnej. 

3/Administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa Nr 84 im. Jana Brzechwy w Gdańsku ul. Otomińska 72. 

4/W placówce wyznaczono Inspektora Ochrony Danych Osobowych, można się z nim skontaktować za pośrednictwem 

telefonu 

 tel: 58 349 57 13 

5/ Przysługuje mi prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo do ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia 

przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody w 

dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed 

jej cofnięciem. 

6/Mam prawo wniesienia skargi na niezgodne z prawem przetwarzanie danych osobowych do prezesa Urzędu Ochrony 

Danych Osobowych, ul.Stawki 2 , 00-193 Warszawa 

 

 

Gdańsk, dnia …………………….                 Podpisy rodziców …………………………………… 


