
     Data wpływu do sekretariatu szkolnego: 

 

 

 

KARTA ZAPISU DZIECKA DO ŚWIETLICY PORANNEJ   - ROK  SZKOLNY  2 0 1 8 / 2 0 1 9 
 

1. INFORMACJE O UCZNIU: 

Imiona i nazwisko ucznia: ……………………………………………………….……………………….……..……….        

Klasa w r.szk. 2018/2019: ………………………………………………….…………………………….…..………… 

Data urodz:  ……………………………………………………………………………………………………….…..………. 

Zamieszkały:  ………………………………………………………………………………………………………...……….. 

Tel. domowy:  ……………………………………………………………….…………………………………….….…….… 

Nr tel. matki/opiekunki prawnej:  …………………………………………………………………….…..………… 

Nr tel. ojca/opiekuna prawnego:  …………………………….……………………………………….……..……… 

2. OŚWIADCZENIE RODZICÓW: 

Dziecko będzie korzystało ze świetlicy porannej: 

DZIEO: 
 

PONIEDZIAŁEK: 
 

WTOREK: ŚRODA: CZWARTEK: PIĄTEK: 

 
GODZ.: 

     

 

3. Akceptuję treśd „Regulaminu Świetlicy Szkolnej w Szkole Podstawowej nr 107  

im. Piotra Włostowica we Wrocławiu” i biorę na siebie odpowiedzialnośd prawną za 

bezpieczeostwo dziecka do momentu powierzenia go pod opiekę nauczyciela dyżurującego 

w świetlicy. (Regulamin dostępny na stronie internetowej szkoły) 

 

……………………………………..       ……………………………………….      ………………………………………… 
Miejscowośd, data                                          podpis matki / opiekunki prawnej                podpis ojca / opiekuna prawnego 

 

 Administratorem danych jest SZKOŁA PODSTAWOWA NR 107 IM. PIOTRA WŁOSTOWICA, z siedzibą we WROCŁAWIU 50-318, ul. B. PRUSA 64.  
Kontakt do naszego inspektora ochrony danych:  
tomasz.gorczycki@coreconsulting.pl lub CORE Consulting, ul. Z. Krasioskiego 16, 60-830 Poznao.  
Dane podane przez Ciebie na formularzu będą przetwarzane w celu procedowania wniosku.  
Szczegółowe informacje o regułach przetwarzania danych dostępne w biurze podawczym oraz na www.sp107.wroclaw.pl  
 

                                 
                                                                                     

                                           ............................................................................................. 
   (imię , nazwisko, data, miejscowość, podpis) 

 
  Zapoznałem/am się z informacją o przetwarzaniu moich danych osobowych  

 

mailto:tomasz.gorczycki@coreconsulting.pl
http://www.sp107.wroclaw.pl/

