
 

 

Załącznik nr 1 

 КАРТА ЗАПИСУ ДИТИНИ ДО СВІТЛИЦІ 
ПОЧАТКОВОЇ ШКОЛИ  N 343 

НА ШКІЛЬНИЙ РІК ….................... 
(будь ласка, заповніть розбірливо) 

Зарахування дитини до групи продовженого дня є рівнозначним прийняттю ПРАВИЛ ШКІЛЬНОЇ СВІТЛИЦІ 

 

 

Ім’я та прізвище дитини  ...........................................................................................................................................   

клас  ..................................................  Дата народження  ...................................................................................  

Дані батьків/опікунів правних  

 Дані батька/опікуна Дані матері/опікуна 

Ім’я, призвище   

Контактні номери   

Про зміни даних, що містяться в заяві, ми зобов’язуємось письмово повідомляти вихователів світлиці та 

оновлювати їх. 

Ми заявляємо, що ознайомилися з положенням про групу продовженого дня та зобов’язуємось їх 

дотримуватися. Ми також беремо на себе зобов’язання вчасно забрати дитину з кімнати відпочинку 

Приймаємо до відома, що світлиця працює з 7.00 до 17.30 і зобов’язуємося вчасно забрати дитину з 

кімнати відпочинку. 

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

 Дата та розбірливий підпис батька / опікуна Дата та розбірливий підпис матері / опікуна 
 

Ми заявляємо, що наша дитина повернеться додому з денної кімнати (підкресліть вибраний варіант)  

1. Тільки  під опікою батьків/опікунів (ім’я та прізвище) 

2. З уповноваженими особами, зазначеними на звороті картки:  
(особи, які забирають дитину повинні представитися) 
„Дитина до 7 років може переходити дорогу лише під наглядом особи, яка досягла 10 років і більше. Це не стосується 
району проживання». (Стаття 43.1. Закон про дорожній рух, Закон від 20 червня 1997 р. 

3. . Самостійно *   
(*якщо дитина самостійно залишає групу продовженого дня, декларацію підписують обидва батьки ) 

Ми заявляємо, що даємо згоду на те, щоб наша дитина залишила світлицю 343 самостійно після того, 

як попередньо відмітиться  у вихователя: 

 Понеділок У вівторок Середа Четвер П'ятниця 

година      

  
o за телефонним номером, зазначеним у картці обліку, або за надісланою інформацією через 

електронний журнал Лібрус до завідуючої світлиці. 
 
Ми несемо повну відповідальність за безпеку дитини при самостійному поверненні додому. 

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

Дата та розбірливий підпис батька / опікуна                      Дата та розбірливий підпис матері/опікуна 
 
Інформація про здоров'я та поведінку дитини (актуальні хвороби, алергія, дефекти зору, захворювання типу: 

цукровий діабет, епілепсія, захворювання серця, нещодавні операції, гіперактивність та інші): 

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

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

   
Додаткова інформація, важлива на думку батьків/опікунів, щодо перебування дитини в світлиці: 

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

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



 

Будь-які  зміни щодо осіб, уповноважених забирати дитину зі шкільної світлиці або їх особистих даних має бути 

внесена в письмовій формі. У разі обмеження або позбавлення батьківських прав одного чи обох батьків до картки 

додається ксерокопія рішення суду про позбавлення чи обмеження батьківських прав. 

 

Даю дозвіл на те, щоб мою дитину  (прізвище та ім’я)   

учня/ученицю……….. класу  могли забирати наступні повнолітні особи…….………..…….……….  

і водночас я заявляю, що беру на себе повну відповідальність у зв’язку з уповноваженням вищезазначених 

осіб на отримання моєї дитини: 

 

 Ім’я та призвище 

Ступінь рідства 
 номер документа 

 

  Номер телефону 

 

Згода на обробку персональних 
даних 

(підпис уповноваженої особи) 

1      

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

 
 

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

Дата та розбірливий підпис батька / опікуна Дата та розбірливий підпис матері / опікуна 
  

 
Klauzula informacyjna w związku z przetwarzaniem danych osobowych w Szkole Podstawowej 

z Oddziałami Integracyjnymi nr 343 im. Matki Teresy z Kalkuty w Warszawie.  
Kierując się rozporządzeniem 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 
(ogólne rozporządzenie o ochronie danych) Dz.U.UE.L.2016.119.1 (dalej ,,RODO’’), Szkoła Podstawowa z Oddziałami Integracyjnymi nr 343 
im. Matki Teresy z Kalkuty w Warszawie przekazuje poniższe informacje istotne z punktu widzenia przetwarzania danych osobowych, w tym 
przysługujących od 25 maja 2018r Pani/Panu uprawnieniach:  
1. Administratorem danych osobowych w Szkole Podstawowej z Oddziałami Integracyjnymi nr 343 im. Matki Teresy z Kalkuty jest Szkoła 
Podstawowa nr 343 im. Matki Teresy z Kalkuty z siedzibą ul. Kopcińskiego 7, 02-777 Warszawa. e-mail: sp343@eduwarszawa.pl  
2. W sprawach związanych z danymi osobowymi proszę kontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych p. Martą Ostasz e-mail: 
ursynow.oswiata.iod@edu.um.warszawa.pl  
3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzanie będą w celu i na podstawie: informacja dostępna na stronie internetowej 
https://sp343.ursynow.warszawa.pl/  w zakładce „OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH”. 
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