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KARTA  DZIECKA
.......................................................................................................

(imię i nazwisko dziecka) 
.
Data i miejsce urodzenia...........................................................................................

Pesel dziecka …..........................................................................................................

Imię i nazwisko mamy,zawód oraz pesel

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

Imię i nazwisko taty zawód oraz pesel

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

Adres zamieszkania dziecka i rodziców  ……………………………………………………………………..

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

Telefony kontaktowe (mama)............................................................................................

.Telefony kontaktowe (tata)...............................................................................................

adres email …....................................................................................................................

RODZEŃSTWO (wiek) …...............................................................................................

Osoby upoważnione do odbioru dziecka (poza rodzicami)
( imię, nazwisko, nr dowodu osobistego)
1) .............................................................................

2) .............................................................................

3)..............................................................................

4)............................................................................

INFORMACJE O DZIECKU
JEDZENIE
□ Praktycznie je wszystko, nie ma specjalnych upodobań.

□ Je wiele potraw, ale nie lubi i nie chce jeść: …...........................................................
□ Jest alergikiem uczulonym na :

………………………………………………………………………………………………………………………………………..
 dieta specjalna  …...............

SPANIE; 
□ Jest przyzwyczajony do spania w dzień – godziny snu :........................................................................................

□ Ważne uwagi dotyczące snu oraz sposobu zasypiania 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………..
INFORMACJE DOTYCZĄCE GROMADZENIA DANYCH OSOBOWYCH DZIECKA I JEGO RODZINY Gromadzenie danych osobowych odbywa się zgodnie z przepisem art. 23 Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych. Dane osobowe dziecka są zbierane wyłącznie w celu sprawnego nawiązania kontaktu z jego rodzicami/opiekunami w nagłych wypadkach, jak również w celu należytego wykonywania opieki nad dzieckiem. Są one udostępnione wyłącznie osobom zatrudnionym, które są zobowiązane do zachowania tajemnicy. Oświadczam, że zapoznałem/am się z dokumentami dotyczącymi RODO: Klauzula informacyjna oraz Obowiązek informacyjny RODO. Wyrażam zgodę na zebranie powyższych danych o dziecku i jego rodzinie. 

Czytelny podpis i data …………………………………. …………………………………

DZIECKO BĘDZIE UCZĘSZCZAĆ :
 ….............................................................................. ( PROSZĘ WPISAĆ DZIEŃ,MIESIĄC)
