KARTA ZGŁOSZENIOWA DO ŚWIETLICY SZKOLNEJ
w Szkole Podstawowej nr 2 w Nowym Tomyślu w roku szkolnym 2020/2021
_______________________________________________________________________________________________________
                                                   	          (imię i nazwisko ucznia, klasa) 

Dane dotyczące dziecka: 

Imię i nazwisko rodziców: ______________________________________________________________________
Adres zamieszkania: ______________________________________________________________________
 Odległość w kilometrach (od miejsca zamieszkania dziecka do szkoły) _______________(ważne) 
Sposób opuszczania świetlicy: 
· Dziecko odbierane jest  przez  rodziców lub osoby przez nich upoważnione (prosimy podać stopień pokrewieństwa z dzieckiem i numery telefonów) 
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
· Dziecko samodzielnie opuszcza świetlicę o godz.  ___________________________

· Dziecko będzie jeździło autobusem szkolnym w kierunku _________________________________

Aktualny nr telefonu: matki: _________________________________
		                   ojca ____________________________________
WSZELKIE ZMIANY ZWIĄZANE Z OPUSZCZANIEM PRZEZ DZIECKO ŚWIETLICY BĘDĄ UWZGLĘDNIANE WYŁĄCZNIE PO WCZEŚNIEJSZYM PISEMNYM OŚWIADCZENIU RODZICÓW
Wyrażam zgodę na wykorzystywanie naszych danych osobowych do celów związanych z rekrutacją        oraz opieką nad dzieckiem w świetlicy szkolnej zgodnie z Ustawą o ochronie danych osobowych                           z dnia 29.08.1997r.
Oświadczam, że przedłożone przeze mnie informacje są zgodne ze stanem faktycznym. Zobowiązuję się do przestrzegania zasad funkcjonowania świetlicy i ścisłej współpracy z wychowawcami świetlicy.
· Wyrażam zgodę na pomiar temperatury mojego dziecka.
                                                                                                     ___________________________________
                                                                                                   			  podpis rodzica


