KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY
SZKOŁY PODSTAWOWEJ IM. POWSTAŃCÓW WIELKOPOLSKICH

W PNIEWACH w roku szkolnym 2019 / 2020
Imię i nazwisko dziecka ……………………………………………………………………...…
Klasa .............................................................................................................................................

Data urodzenia dziecka ................................................................................................................

Adres zamieszkania dziecka ........................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………...
Dodatkowe informacje o dziecku /przeciwwskazania, choroby itp./ ...........................................
…………………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………...
Numer telefonu ..........................................................................................................................
Zatrudnienie rodziców (proszę zakreślić):
Matka  TAK    /     NIE                   Ojciec  TAK    /     NIE

...............................................






 podpis rodzica  / opiekuna prawnego
KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY
SZKOŁY PODSTAWOWEJ IM. POWSTAŃCÓW WIELKOPOLSKICH

W PNIEWACH w roku szkolnym 2019 / 2020
Imię i nazwisko dziecka ……………………………………………………………………...…
Klasa .............................................................................................................................................

Data urodzenia dziecka ................................................................................................................

Adres zamieszkania dziecka ........................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………...
Dodatkowe informacje o dziecku /przeciwwskazania, choroby itp./ ...........................................
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…………………………………………………………………………………………………...
Numer telefonu ..........................................................................................................................
Zatrudnienie rodziców (proszę zakreślić):
Matka  TAK    /     NIE                   Ojciec  TAK    /     NIE

...............................................






 podpis rodzica  / opiekuna prawnego
OŚWIADCZENIE
Ja niżej podpisana (y) ................................................................................................................... wyrażam zgodę i biorę pełną odpowiedzialność prawną za: (proszę zakreślić)
1. dziecko będzie jeździć autobusem do i ze szkoły

2. samodzielny powrót mojego dziecka do domu, wyjście ze świetlicy o godzinie ......................................
3. dziecko będzie odbierane ze świetlicy wyłącznie przez niżej wymienione osoby pełnoletnie lub niepełnoletnie, które ukończyły 10 rok życia: (imię, nazwisko, stopień pokrewieństwa) 
1. ....................................................................... 2. .......................................................................

4. dziecko, które ukończyło 7 lat, w czasie pobytu w świetlicy może wychodzić samodzielnie do biblioteki miejskiej
5. dziecko będzie przebywać w świetlicy w dniach:

poniedziałek
od godz. …..….. do godz. …..…..

czwartek
od godz. …….... do godz. ……....

wtorek
od godz. …….... do godz. …..…..

piątek

od godz. …..….. do godz. ……....

środa
od godz. …..….. do godz. …..…..


Bardzo prosimy o wpisanie tylko i wyłącznie godzin dotyczących przebywania dziecka w świetlicy nie w szkole.
ŚWIETLICA NIE PONOSI ODPOWIEDZIALNOŚCI 

ZA SAMOWOLNE OPUSZCZENIE ŚWIETLICY PRZEZ DZIECKO
W przypadku jakichkolwiek zmian w sposobie odbioru lub powrotu dziecka do domu informacje w formie pisemnej należy przekazać bezpośrednio do wychowawcy świetlicy.

...............................................




...............................................

miejscowość, data
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