………………………………….






    imię i nazwisko wnioskodawcy

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

  adres do korespondencji

Dyrektor 
Zespołu Szkolno - Przedszkolnego

w Konstantynowie

Deklaracja nauki dziecka w szkole

Deklaruję, że moje dziecko
………………………………..………………………......

                                           (imię i nazwisko dziecka)

Klasa …………..,  wychowawca ................................................................................................

będzie uczęszczało na zajęcia stacjonarne w szkole od 25 maja 2020 r. 
1) Korzystanie z obiadu 
Nie 

Tak*   (koszt 1 obiadu ok. 5zł)
2) Korzystanie ze świetlicy 
Nie

Tak*, do godziny: ..................................................
(podać do której godziny)
3) Dostęp do internetu (opisać jaki): …………………………………..………………………

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

Telefon kontaktowy do rodziców/opiekunów prawnych ………………………….………….., 
Adres email rodzica/opiekuna prawnego: ……………..…………………………..……………

Informacja o zatrudnieniu rodziców:

- matka: …………………………………………………………………………………………

- ojciec:…………………………………………………………………………………………..

Konstantynów, …………………… 


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

  (podpis rodzica/ opiekuna prawnego)

* - właściwą odpowiedź podkreślić
Zgoda na pomiar temperatury
Imię i nazwisko ucznia: ………………………………………...................................

Ja, niżej podpisana/y wyrażam zgodę na codzienny pomiar temperatury mojego dziecka w czasie pobytu dziecka w szkole w każdej sytuacji, która budziłaby podejrzenie o pogorszeniu stanu zdrowia.

……………………………..


              …………………………………………

              data                                                                 podpis rodziców/opiekunów prawnych
Podstawa prawna: 

Wytyczne GIS, MZ i MEN dla szkół podstawowych – edukacja wczesnoszkolna
Na podstawie Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L Nr 119, str. 1) wyrażam zgodę na przetwarzanie podanych przeze mnie danych zawartych w umowie w sprawie świadczeń udzielanych przez Przedszkole Samorządowe w Konstantynowie w zakresie wychowania przedszkolnego. Zawarte w niniejszej deklaracji dane są niezbędne do realizacji zadań statutowych Przedszkola. Podanie danych jest dobrowolne, jednakże ich podanie jest warunkiem korzystania z usług Przedszkola Samorządowego w Konstantynowie. Administratorem danych jest Dyrektor Zespołu Szkolno – Przedszkolnego w Konstantynowie, ul. Nowa 2, 21-543 Konstantynów. Kontakt do Inspektora Ochrony Danych w Przedszkolu Samorządowym przez e-mail: inspektor@cbi24.pl. Dane będą przetwarzane na podstawie  art. 6 ust. 1 lit. e ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych. Dane będą przetwarzane przez okres ustalony zgodnie z przepisami dotyczącymi narodowego zasobu archiwalnego. Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do danych oraz prawo żądania ich sprostowania, prawo do sprzeciwu, ich usunięcia po upływie wskazanych okresów lub ograniczenia ich przetwarzania. Przysługuje Pani/Panu również prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (PUODO), ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.
                                                ...........................................................................

                                                                                   podpis rodziców/opiekunów prawnych
