
Pieczęć
 
Szkoły

 

 

Karta Zgłoszenia Dziecka do Świetlicy w Szkole Podstawowej nr 10 

na rok szkolny ……………………………………….. 

Proszę o przyjęcie do świetlicy ………………………………………………………………………………………… 
       (imię i nazwisko dziecka) 

Ucznia (uczennicy) klasy ……………………  Data i miejsce urodzenia ………………………………..…………. 
Adres zamieszkania dziecka ……………………………………………………………………………..…………….. 
Nazwiska i imiona rodziców (opiekunów prawnych) …………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
Aktualne numery telefonów komórkowych:  1) matki .......................................................................................... 
           2) ojca …………………………………………………………………. 

(bardzo prosimy o natychmiastowe uaktualnianie powyższych numerów telefonów) 
 

Miejsce pracy matki 
 
 

…………………………………………………. 
Nazwa i adres zakładu pracy 

 
 
 
 

(pieczątka zakładu pracy) 

Godziny pracy 

Miejsce pracy ojca 
 
 

………………………………….………………. 
Nazwa i adres zakładu pracy 

 

 

 

 

(pieczątka zakładu pracy) 

Godziny pracy 

 
Dodatkowe informacje o dziecku (przeciwwskazania, choroby, przyjmowane leki, inne mające wpływ na 
proces opiekuńczy): ……………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………. 
Świadomy(a) odpowiedzialności karnej za podawanie nieprawdziwych danych oświadczam,  
że podane wyżej informacje są zgodne ze stanem faktycznym. 
 

………………………………………………………………. 
(czytelny podpis osoby wypełniającej deklarację) 

 
OŚWIADCZENIE 

1) Nie wyrażam / wyrażam* zgodę na samodzielne wyjście ze świetlicy do domu mojego dziecka  
o godzinie ………………………………………………………………………………………….…….…… 

2) Dziecko będzie odbierane ze świetlicy około godziny ……………………………………………..…….. 
wyłącznie przez wymienione osoby: …………………………………………………………………..…… 
…………………………………………………………………………………………………………….…… 

 
Oświadczam, że zapoznałem(am) się z regulaminem świetlicy oraz zobowiązuję się do przestrzegania go  
i ścisłej współpracy z wychowawcami świetlicy w celu zapewnienia dziecku jak najlepszych warunków 
pobytu. 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych do celów związanych z procesem opiekuńczo-
wychowawczym w świetlicy Szkoły Podstawowej nr 10 im. H. Sienkiewicza w Lublinie zgodnie  
z Ustawą z dn. 29.08.97 o Ochronie Danych Osobowych (t.j. Dz. U. z 2002r. nr 101 poz 926 ze zm.). 
 
Lublin, dnia ………………………………….. 

……………………………………………………………….. 
(czytelny podpis rodziców/opiekunów prawnych dziecka) 

*Niepotrzebne skreślić 


