
KARTA ZAPISU DZIECKA 

do PRZEDSZKOLA SAMORZĄDOWEGO W GRUSZOWIE 

na dyżur wakacyjny od 01.08 do 31.08.2022r. 

 

I. INFORMACJE OGÓLNE: 

 

1. Imię i nazwisko dziecka:……………………………………………………………… 

2. PESEL:………………………………………………………………………………... 

3. Data i miejsce urodzenia:……………………………………………………………... 

4. Adres zamieszkania dziecka:…………………………………………………………. 

5. Dziecko będzie uczęszczać do przedszkola od dnia:…………………………………. 

6. Numer telefonu kontaktowego:……………………………………………………….. 

7. Przewidywany dzienny czas pobytu dziecka od godz. ……………..do godz…………. 

8. Dziecko będzie korzystać z ……………….ilość posiłków /1,2,3/, tj. śniadania, obiadu, 

podwieczorku./ podkreślić wybrane / 

 

II. DANE O DZIECKU:  

 

1. Imiona i nazwisko rodziców / opiekunów prawnych:…………………………………… 

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

2. Adres zamieszkania rodziców / opiekunów prawnych:...………………………………... 

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

3. Miejsce pracy rodziców / opiekunów prawnych, godziny pracy, telefon: 

 Matka:……………………………………………………………………………………. 

 Ojciec:……………………………………………………………………………………. 

4. Osoba upoważniona do odbioru dziecka, zapewniająca pełne bezpieczeństwo dziecka: 

 …………………………………………………………………………………………… 

 

III. INFORMACJE O STANIE ZDROWIA DZIECKA: 

 

1. Wskazania bądź przeciwwskazania poradni specjalistycznych wydane w wyniku 

przeprowadzonych badań lub leczenia szpitalnego/ jeśli nie ma  proszę wpisać nie dotyczy 

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

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

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

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

 



IV. INNE UWAGI RODZICÓW / OPIEKUNÓW PRAWNYCH: 

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

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

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

Oświadczam, że podane przeze mnie w karcie informacje są zgodne ze stanem faktycznym. 

 

     ……………………………………………………….. 

      (podpis rodzica/ opiekuna prawnego) 

 

 

V.  Wymagane do wniosku oświadczenia i zobowiązania rodziców dziecka 
(jako obowiązkowe do wypełnienia i podpisu) 

 

 

□ Oświadczam, że wszystkie dane przedstawione we wniosku są prawdziwe. Jestem świadoma/y/ 

odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywych oświadczeń. 
 

 

□ Zobowiązuję się do poinformowania Dyrektora Zespołu Szkolno- Przedszkolnego w Gruszowie o 

zmianach sytuacji prawnej dziecka oraz zmianach danych teleadresowych, które stanowiły podstawę 

przyjęcia dziecka do przedszkola. 

 
 

□ Zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych 

(Dz. U. z 2019 r. poz.1781 t.j.) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych 

w niniejszym wniosku. Przyjmuję do wiadomości, iż administratorem danych jest przedszkole / 

oddział przedszkolny przy szkole podstawowej, do dyrektora której kierowany jest niniejszy 

wniosek. Mam świadomość przysługującego mi prawa wglądu do treści danych oraz ich 

poprawiania lub usunięcia. Dane podaję dobrowolnie. 

Data …………………………  

Czytelny podpis rodzica ……………………………...…………………………....… 

 

 

VI. Zobowiązania rodziców – dotyczy pobytu dziecka w przedszkolu 

 
Zobowiązuję    się    do    regularnego     i     terminowego     uiszczania     należności     za     pobyt     dziecka 

w przedszkolu na zasadach obowiązujących w zakresie opłat za świadczenia przedszkoli publicznych, dla 

których organem prowadzącym jest Gmina Raciechowice. 

Data …………………………  

Czytelny podpis rodzica ……………………………...…………………………....… 

 

 

 

 

 

 



Klauzula informacyjna 

 Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 

2016/679 z dnia 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 119/1 z 4.5.2016) informuję, że: 

1) Administratorem Pani/Pana/dziecka danych osobowych jest Zespół Szkolno- Przedszkolny w Gruszowie, 

e-mail: gimgr@poczta.onet.pl telefon 12/271-62-08 reprezentowany przez Dyrektora Zespołu Agatę 

Zając. 

 

2) Oświadczam, iż wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych oraz danych osobowych 

mojego dziecka zawartych w dokumentacji szkolnej w zakresie: imię, nazwisko, data i miejsce urodzenia, 

adres zamieszkania i zameldowania, pesel, numer telefonu, adres e-mail. 

 

 W celu rozliczalności tj. udowodnienia przestrzegania przepisów dotyczących przetwarzania danych 

osobowych będziemy przechowywać dane przez okres, w którym Administrator zobowiązany jest do 

zachowania danych lub dokumentów je zawierających dla udokumentowania spełnienia wymagań prawnych 

i umożliwienia kontroli ich spełnienia przez organy publiczne. 

 Wyrażając zgodę na publikację wizerunku, akceptują Państwo nieodpłatnie rozpowszechnianie 

wizerunku na podstawie art. 81 ust. 1 prawa autorskiego. 

Odbiorcą danych osobowych mogą być osoby odwiedzające placówkę oraz pozostałe podmioty upoważnione 

na podstawie przepisów prawa i podmioty, którym administrator zleca wykonanie czynności, z którymi wiąże 

się konieczność przetwarzania danych (podmioty przetwarzające). 

 Posiada Pani/Pan/dziecko prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, 

usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo  do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo 

cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano 

na podstawie zgody przed jej cofnięciem.  

 Ma Pani/Pan/dziecko prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego gdy uzna Pani/Pan, iż 

przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o 

ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. 

 Pani/Pana/dziecka dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany i nie będą podlegały 

automatycznemu profilowaniu. 

 

Zostałem/am poinformowany/a o celu przetwarzania,  

podstawie, czasie usunięcia danych oraz moich prawach i wyrażam zgodę 

 

……………………………......................... 

mailto:gimgr@poczta.onet.pl

