WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA DO SWIETLICY
w Publicznej Szkole Podstawowej w Bezrzeczu

W roku szkolnym ...
Prosze o przyjecie mojego dziecka

I OSWIADCZENIA

1. Przyjmuje do wiadomosci, ze $wietlica szkolna jest czynna w godzinach od 7:00 do 17:00

2. W zwigzku z powyziszym, o$wiadczam, ze moje dziecko przebywac bedzie w swietlicy

w poszczegdlnych dniach, w godzinach:

godzina przybycia godzina odbioru

Poniedziatek

Wtorek

Sroda

Czwartek

Pigtek

3. Zobowigzuje sie do odbioru dziecka we wskazanych godzinach oraz aktualizacji
przekazanych, ponizszych danych dotyczacych dziecka/ rodzicow/ opiekunéw
prawnych/opiekundw faktycznych, w tym danych kontaktowych (nr telefonow).

4. Oswiadczam, ze zapoznatam/em sie z Regulaminem S$wietlicy obowigzujgcym
w Publicznej Szkole Podstawowej w Bezrzeczu.

5. Zapoznatam/em sie z ponizszg informacjg dotyczacg zasad przetwarzania danych
osobowych mojego dziecka oraz danych moich i opiekundw, ktore sg niezbedne do

zapewnienia jemu prawidtowej opieki oraz przekazania osobie upowaznione;j.



Il. DANE DZIECKARODZICOW/PRAWNYCHOPIEKUNOW

Adres zamieszkania dziecka:
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Imie i nazwisko ojca/prawnego opiekuna,

lll. Inne informacje o dziecku, ktére rodzic/ prawny opiekun uzna za wazne

(np.: wymaga szczegdlnej uwagi ze wzgledu na: chorobe, przyjmowane leki, okulary itp.)

Wyrazam zgode na przetwarzanie przekazanych powyzej danych osobowych mojego
dziecka dotyczgcych jego zdrowia do celéw zwigzanych z procesem opiekunczo-

wychowawczym w Swietlicy.

BezrzeCze, dNid ccveeecceveeceeeeees e

(podpis rodzicéw lub opiekundw)



Oswiadczenie rodzicow/prawnych opiekunéw dotyczace odbioru dziecka ze swietlicy

1. Do odbioru dziecka .......ccccevmvereecessin e upowazniam/y nastepujgce osoby:

L.p. Nazwisko iimig Stopien pokrewieristwa | Seria i nr dowodu osobistego
1
2
3
4
5

2. Oswiadczam, ze kazda z w/w os6b podata swoje dane dobrowolnie i wyrazita zgode na
przetwarzanie danych osobowych w celu realizacji opieki nad naszym dzieckiem.

Oswiadczenie o wyrazeniu zgody stanowi zatacznik nr 1 do niniejszego oswiadczenia.
(wypetniajg osoby upowaznione )

3. Oswiadczamy, ze bierzemy na siebie petng odpowiedzialno$¢ prawng za bezpieczenstwo
dziecka od momentu jego odbioru przez wskazane powyzej, upowaznione przez nas
osoby.

4. Jezeli z uwagi na nieprzewidziane okolicznosci dziecko bedzie odbierane przez inng niz
wyzej wymienione osoby, osoba ta zobowigzana jest do przedstawienia pisemnego
os$wiadczenia/upowaznienia rodzica/prawnego opiekuna dziecka wg zatacznika nr 2.

5. Upowazniona osoba odbierajgca dziecko zobowigzana jest posiadac przy sobie dokument
potwierdzajacy jej tozsamosé.

6. W przypadku watpliwosci prawdziwos¢ upowaznienia moze by¢ weryfikowana
telefonicznie z rodzicem/prawnym opiekunem dziecka.

Moje dziecko moze samodzielnie wraca¢ do domu w poszczegdlnych dniach tygodnia o
godzinie:

Poniedziatek Godzina
Wtorek

Sroda

Czwartek

Pigtek

Bezrzecze, dNia ...oeeveveeeceveieceeine

czytelny podpis matki/opiekuna prawnego czytelny podpis ojca/opiekuna prawnego




Zatacznik nr 1 do oswiadczenia do odbioru dziecka ze szkoty

Imie i nazwisko osoby upowaznionej do odbioru dziecka ze Szkoty

Seria i N dOWOAU OSODISTEEO ......ccuiuiieieiiieiece ettt et st st e s et aas s eassasebeste e sasessassessessarsersans et eee
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Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych (nazwisko, imie, seria i nr dowodu osobistego,
nr telefonu) w trybie art. 6 ust. 1 lit. a Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiqgzku z przetwarzaniem danych osobowych

i wsprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzqdzenie o ochronie danych) Dz. U. UE . L. 2016.119.1 z dnia 4 maja 2016r, zwanego dalej RODO.

/data i czytelny podpis osoby wyrazajacej zgode/

KLAUZULA INFORMACYJINA

W trybie art. 13 ust. 1i 2 RODO, informuje:

1. Administratorem Pani(a) danych jest Publiczna Szkota Podstawowa w Bezrzeczu, adres: ul. Gérna 3; 71-
218 Szczecin, w imieniu ktdrej dziata jej dyrektor.

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych: inspektor@zeasdobra.pl.

3. Pani(a) dane osobowe przetwarzane bedg tylko w celu weryfikacji tozsamosci /identyfikacji osoby
odbierajgce]j dziecko ze szkoty na podstawie wyrazonej zgody.

4. Podstawg przetwarzania danych jest art 6 ust. 1 lit a, c, e RODO oraz przepisy prawa krajowego regulujgce
dziatanie placéwek oswiatowych (m.in. ustawa z 14.12.2016 r. Prawo oswiatowe). Dane osobowe dziecka
dotyczace jego stanu zdrowia sg przekazane na podstawie wyrazonej przez rodzicow/opiekundow
prawnych zgody, tj. na podstawie art 9 ust. 2 lit. a. RODO.

5. Dane osobowe beda przetwarzane i przechowywane wytagcznie w formie papierowej, przez okres roku
szkolnego ......./......., a nastepnie trwale niszczone.

6. Przystuguje Pani(u) prawo do cofniecia zgody na przetwarzanie danych, udzielonych na podstawie zgody
w dowolnym momencie. Cofniecie zgody nie bedzie miato wptywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania,
ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem. Cofniecie zgody bedzie skutkowato brakiem
mozliwosci odbioru dziecka ze szkoty.

7. Przystuguje Pani(u) prawo do zgdania dostepu do danych osobowych dotyczgcych Pani(a) osoby, ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania oraz wniesienia sprzeciwu.

8. Kazda osoba, ktdrej dane dotyczg ma prawo wnie$¢ skarge do organu nadzorczego , tj. Prezesa urzedu
Uchrona danych Osobowych w Warszawie.

9. Podanie niektérych Pani(a) danych jest dobrowolne, jednak ich brak moze uniemozliwi¢ przekazanie
Pani(u) dziecka bedgcego pod opiekg pracownikow placowki oswiatowe;j.



Zatacznik nr 2

Oswiadczenie-upowaznienie rodzicow/prawnych opiekunéw dotyczace odbioru dziecka ze
Swietlicy

Niniejszym upowazniam Pana*/Panig* .......ccuevimreiereieeiieseerce s e nens

(imie i nazwisko)

Legitymujacego*/legitymujgca* sie dowodem osobistym:

do odbioru mojego dziecka .......cccveveeeeiese e kl. ......
(imie i nazwisko)
W dNiU e ze Swietlicy.
BezZrzecCze, dNia wveccecceeeeeeee————————

(podpis rodzicow lub opiekunow)

*niepotrzebne skresli¢



Oswiadczenie rodzica

Oswiadczam, ze:
1) jestem zatrudniona/zatrudniony na podstawie umowy o prace/o dzieto/zlecenia** na

(nazwa i adres zaktadu pracy)

w petnym/niepetnym wymiarze**;

2) ucze sie W trybie dziennym™¥ ..., ;
(nazwa i adres szkoty/uczelni) 3) prowadze gospodarstwo rolne**;

4) prowadze pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarcza**.

Jestem swiadoma/swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego
oswiadczenia.

(data i podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)

* rodzice - nalezy przez to rozumie¢ takze prawnych opiekunéw dziecka oraz osoby
(podmioty) sprawujace piecze zastepczg nad dzieckiem

** odpowiednie nalezy podkresli¢



