
KARTA  POBYTU  DZIECKA  
W ŚWIETLICY  SZKOLNEJ  

„ŚWIETLIKOWO”
 SZKOŁY  PODSTAWOWEJ W KOWALACH  

rok szkolny 2025/2026

1. Nazwisko i imię dziecka …................................................................................. klasa ............

2. Nazwiska i imiona rodziców/opiekunów prawnych:

            Matka …............................................................. tel. kontaktowy …........................................

            Ojciec …............................................................  tel. kontaktowy …........................................

3. Dodatkowe informacje o uczniu, jakie rodzic uważa za ważne do przekazania szkole, mając

w szczególności na uwadze bezpieczeństwo ucznia (choroby, alergie, itp.)

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

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

4. Oświadczenia rodziców/opiekunów prawnych:

Zobowiązuję się przyprowadzać do szkoły wyłącznie zdrowe dziecko.

 ….................................….....................................
                                                                                                                                                                             (data, podpis rodzica/opiekuna)

Oświadczam,  że  zapoznałem  się  z  Regulaminem  pobytu  dziecka  w  świetlicy  szkolnej  

i zobowiązuję się do jego przestrzegania.  

….................................….....................................
                                                                                                                                                                 (data, podpis rodzica/opiekuna)

__________________________________________________________________________________________________________

INFORMACJE DOTYCZĄCE  ODBIORU  DZIECKA  ZE ŚWIETLICY

WARIANT 1

Wyrażam zgodę na powrót mojego dziecka pod opieką osoby małoletniej …......................................

…........................................................................ oraz biorę za nie pełną odpowiedzialność.

….................................….....................................
                                                                                                                                                                             (data, podpis rodzica/opiekuna)  



WARIANT 2

Wyrażam  zgodę  na  samodzielne  wyjścia  mojego  dziecka  ze  świetlicy  szkolnej  (proszę  podać

dokładną godzinę w każdym z dni tygodnia):

• w dniach: pon. o godz: …....... wt. o godz: ...........  śr. o godz: ...........  czw. o godz: ..........  

pt. o godz: ............

• wyłącznie po pisemnej informacji przekazanej przez dziennik Librus (do kierownika świetlicy);

Oświadczam, że ponoszę pełną odpowiedzialność za samodzielny powrót dziecka do domu.

…..................………………..
                                     (data, podpis rodzica/opiekuna)

WARIANT 3

Upoważniam następujące osoby do odbioru mojego dziecka:

………………………………..............................     ……………….......…………     …………………..
                        (nazwisko i imię)                                                                     (seria i nr dowodu osobistego)                   (data, podpis rodzica/opiekuna)

………………………………..............................     ……………….......…………     …………………..
                       (nazwisko i imię)                                                                     (seria i nr dowodu osobistego)                    (data, podpis rodzica/opiekuna)

………………………………..............................     ……………….......…………     …………………..
                       (nazwisko i imię)                                                                     (seria i nr dowodu osobistego)                    (data, podpis rodzica/opiekuna)

Zobowiązuję się do przekazania klauzuli informacyjnej RODO, dotyczącej przetwarzania

danych osobowych, osobom upoważnionym do odbioru dziecka.

   ….................................….....................................
                                                                                                                                                                                             (data, podpis rodzica/opiekuna)

W przypadku  zmiany  w  sposobie  odbioru  lub  powrotu  dziecka  do  domu  informację  

w formie pisemnej należy przekazać bezpośrednio do nauczyciela wychowawcy świetlicy.

Wyrażam/nie  wyrażam1 zgody  na  publikację  wizerunku  mojego  dziecka  na  stronie

internetowej szkoły oraz na szkolnym Facebooku.

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

                                                                                                                                                                          (data, podpis rodzica/opiekuna)

W nagłych sytuacjach należy kontaktować się nauczycielami świetlicy:

•      świetlica kl. I nr tel.: 578-901-098,

•      świetlica kl. II i III nr tel.: 571-607-094

1 niepotrzebne skreślić


