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Data ztozenia wniosku............cc.coeovviini .

WNIOSEK O PRZYJECIE DZIECKA NA DYZUR WAKACYJNY
DO PRZEDSZKOLA/ODDZIALU PRZEDSZKOLNEGO

I. INFORMACJA O UCZESZCZANIU DZIECKA NA DYZUR WAKACYJNY

DZIECKO,BEDZIE UCZESZCZALO
TERMIN ] ) DO PLACOWKI
PELNIENIA DYZUROW NAZWATADRES PLACOWKI (prosze¢ zaznaczy¢ wlasciwa odpowiedz x,
| GODZINY OTWARCIA i wpisaé godziny w jakich dziecko bedzie
uczeszezalo na dyzur wakacyjny)
. TAK
01072024 1. - 15.07.2024 1. | Dddzal pracdszkoley —Szlcola Podstawowa | oy oy DO GODZ...............
od godz. 6.30 do godz. 15.30 M. Viaril RONopnickIe]
T T w Choroniu ; ul. Szkolna 9, Choron NIE
Oddziat przedszkolny — Szkota Podstawowa TAK
16.07.2024 r. — 30.07.2024 r. | . S elki biu: ul OD GODZ................ DO GODZ................
od godz. 6.30 do godz. 15.30 im. Kamrpwrza Wielkiego w Jastrzebiu; ul.
Mickiewicza 1, Jastrzab NIE
S d Przedszkole Publi TAK
31.07.2024 1. - 14.08.2024 y, | DATIOTZACOWE FrzedszX0’e TULACZIC OD GODZ............... DO GODZ................
od godz. 6.30 do godz. 16.30 W Zarkach Letnisku, ul. Cicha 12B,
T T Zarki Letnisko NIE
Samorzgdowe Publiczne Przedszkole TAK
ég-0562202643%—(1300-%%22012; ?:-0 w Poraju Lesne Skrzaty; OD GODZ................ DO GODZ.................
godz. 5. godz. 20. ul. Jasna 14, Poraj NIE

Il. INFORMACJE O DZIECKU | RODZICACH/PRAWNYCH OPIEKUNACH

1. Imie i nazwisko dziecka

2. Data i miejsce urodzenia

3 PESEL AZIECKA. . ...t e

4. Adres zamieszkania dziecka

5. Imig 1 nazwisko rodzicow/prawnych opiekundw:




8. Adres e-mail rodzicéw/prawnych opiekundw:

I1l. DODATKOWE INFORMACJE O DZIECKU (STAN ZDROWIA, UCZULENIA,
ALERGIE, PRZEWLEKLE CHOROBY, POSIADANE ORZECZENIE ITP.)

IV. UPOWAZNIENIE DO ODBIORU DZIECKA
Upowazniam do odbioru mojego dziecka z placowki petnigcej dyzur wakacyjny nastgpujace osoby (prosze

podac¢ imi¢ i nazwisko, seria i nr dowodu osobistego, nr telefonu):

V. OSWIADCZENIE OBOJGA RODZICOW/PRAWNYCH OPIEKUNOW
O POZOSTAWANIU W ZATRUDNIENIU

Oswiadczamy, iz w okresie dyzuru wakacyjnego pozostajemy w zatrudnieniu:

) T PPN
imi¢ i nazwisko matki/opiekuna prawnego
ZAtTUANIONA W ..ottt et ettt e et ettt
miejsce zatrudnienia/dane adresowe miejsca zatrudnienia
1
imi¢ i nazwisko ojca/opiekuna prawnego
b 11 g0 (o (0] o] 1)V A PSP

miejsce zatrudnienia/dane adresowe miejsca zatrudnienia

Oswiadczamy réwniez, iz w wyzej wymienionym okresie nie korzystamy z urlopu wypoczynkowego,

macierzynskiego, rodzicielskiego, wychowawczego lub innego.

JesteSmy Swiadomi odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

podpis matki/opiekuna prawnego podpis ojca/opiekuna prawnego



VI. KLAUZULA INFORMACYJNA DO WNIOSKU O PRZYJECIE DZIECKA NA DYZUR
WAKACYJINY

1.Wyrazam zgodg¢ na gromadzenie, przetwarzanie i wykorzystywanie danych osobowych

zawartych we wniosku 0 przyjecie do celow zwigzanych z przeprowadzeniem naboru do przedszkola oraz
organizacja pracy i funkcjonowaniem przedszkola, zgodnie z ustawa z dnia 10 maja 2018r. o ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (RODO).

2.Administratorem Pani/Pana danych zbieranych i przetwarzanych przez Samorzadowe Przedszkole Publiczne
w Zarkach Letnisku, ul. Cicha 12B , 42-311 Zarki Letnisko, e-mail: przedszkole.zarkiletnisko@wp.pl.
3.Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych jest mozliwy pod adresem e-mail: przedszkoleporaj@wp.pl.
4.Dane Pani/Pana dziecka przetwarzane beda w celu kontynuacji wychowania przedszkolnego na podstawie
ogo6lnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (dz. U. UE. L 119/1) oraz
przepiséw ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo o$wiatowe.

5.Dane Pani/Pana dziecka przechowywane bgda do konca okresu w ktorym dziecko korzysta z wychowania
przedszkolnego w placowce.

6.Posiada Pani/Pan prawo dostgpu do tresci swoich danych osobowych, prawo do ich sprostowania,
usuniecia, jak réwniez prawo do ograniczenia ich przetwarzania/ prawo do cofnigcia zgody, prawo do
przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych.
7.Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego (Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych), jesli Pani/Pana zdaniem, przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana narusza przepisy

unijnego rozporzadzenia RODO.

podpis matki/opiekuna prawnego podpis ojca/opiekuna prawnego

VII. DECYZJA DYREKTORA PRZEDSZKOLA/ODDZIALU PRZEDSZKOLNEGO
Samorzadowe Przedszkole Publiczne w Zarkach Letnisku

Kwalifikuje/ nie kwalifikuje dziecko z powodu™ ........ ...,

miejscowos¢, data pieczed i podpis dyrektora



