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KARTA INFORMAC]JI O DZIECKU IV-VIII

Data przyjecia karty informacji o dziecku:

dzien - miesiac - rok

Dane osobowe dziecka

Nazwisko Imie/ imiona
Data PESEL:
urodzenia

Wojewddztwo w

Miejsce 2 .
urodzenia s
dziecko urodzito
Dane rodzicow/opiekunow*
Dane matki/opiekunki* ojca/opiekuna*

Imie / imiona

Nazwisko/ nazwiska

Adres zamieszkania

Telefon kontaktowy

e-mail

Informacje dodatkowe

Czy jest orzeczenie, opinia poradni psychologiczno-pedagogicznej Tak * Nie *

Czy dziecko jest pod opieka poradni specjalistycznej: (prosze zaznaczyc¢ przez
podkreslenie) neurologicznej, endokrynologicznej, ortopedycznej, okulistycznej,

kardiologicznej, alergologicznej, ortodontycznej, ortopedycznej, innej
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(@) e Czy dziecko bedzie uczeszczac na religie Tak Nie

Y
C O  Czydziecko bedzie uczeszczac na etyke Tak * Nie *

Czy dziecko przyjmuje jakies leKi? jaKi€.......ccccurvrivriirnieiriinne e Tak * Nie *
Czy dziecko jest uczulone (jesli tak - wypisac na co) Tak * Nie *

Informacje
uzupelniajace




Deklaracje , zobowigzania rodzicow

Wyrazam zgode na udzial mojego dziecka w wycieczkach organizowanych w  Podpis rodzica/opiekuna:
szkole.

Wyrazam zgode na fotografowanie mojego dziecka, jego prac i rysunkéw Podpis rodzica/opiekuna:
wykonanych podczas zaje¢ i umieszczanie ich na tablicy klasowej, szkolnej,

stronie internetowe;j

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka w Podpis rodzica/opiekuna:
publikacjach wynikéw konkurséw przedmiotowych, osiagnie¢ na stronie
szkoty, w gablotach i kronikach

Wyrazam zgode na nieodptatne wykorzystywanie zdje¢ oraz nagran Podpis rodzica/opiekuna:
zawierajacych wizerunek mojego dziecka, zarejestrowany podczas jego

pobytu w szkole, w szczegélnosci podczas uroczystosci szkolnych, zajec

dydaktycznych, a takze wycieczek szkolnych, bez koniecznosci

kazdorazowego ich  zatwierdzania. @ Zgoda  dotyczy  wizerunku

zarejestrowanego w latach nauki mojego dziecka w szkole. Wyrazenie zgody

jest jednoznaczne z tym, Ze wizerunek moze zosta¢ umieszczony w

gabinetach, kronikach szkolnych, na stronie internetowej oraz materiatach

promujacych szkote.

Wyrazam zgode na kontrole czystosci w ramach przegladéw Podpis rodzica/opiekuna:
organizowanych przez pielegniarke szkolng

Wyrazam zgode na samodzielny powrét do domu w razie nieobecnosci Podpis rodzica/opiekuna:
nauczyciela (odwotanie zaje¢).

Oswiadczam, ze moj syn/ moja cérka w roku szkolnym Podpis rodzica/opiekuna:
nie bedzie uczestniczy¢ w zajeciach wychowania do zycia w rodzinie.

W zwigzku z rezygnacja uczeszczania na zajecia WDZR, prosze o zwalnianie mojego Podpis rodzica/opiekuna:
syna/cdrki z obecnosci w szkole w czasie w/w zajec jesli przypadaja na pierwsze lub

ostatnie lekcje w planie. Jednocze$nie o§wiadczam, Ze biore pelng odpowiedzialno$¢ za

moje dziecko w tym czasie.

Zobowiazuje sie do:

e Przestrzegania postanowien statutu szkoty

e Regularnego uiszczania wymaganych optat w wyznaczonym terminie

e Uczestniczenia w zebraniach rodzicow

o Przestrzegania rezimu sanitarnego

e Zobowigzuje sie do niezwlocznego informowania szkoty na pi$mie o zmianach danych osobowych, danych
adresowych.

Oswiadczam, ze informacje przedstawione w niniejszej karcie zgloszenia s3 zgodne ze stanem

faktycznym.
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Czytelny podpis rodzicéw / opiekunéw
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