KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŻŁOBKA NIEPUBLICZNEGO KRASNOLUDEK ul. M.Zientary Malewskiej 4 w Działdowie
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

1. Dane dziecka
Imię i nazwisko dziecka…………………………………………………………………………

Data urodzenia……………………………………………Pesel……………………..…………

Miejsce zamieszkania……………………………………..………………...…………………..
Niepełnosprawność jeśli występuje

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

2. Dane dotyczące rodziców, opiekunów:
Matka,opiekun
Imię i nazwisko……….…………………………………………………………………………

Miejsce pracy………..…………………………………………………..………………

Telefon kontaktowy…………..…………………………..………………...…………………..
Ojciec,opiekun
Imię i nazwisko……….…………………………………………………………………………

Miejsce pracy………..…………………………………………………..………………

Telefon kontaktowy…………..…………………………..………………...…………………..

Inne telefony kontaktowe (np. dziadkowie itp.)………………………………………………..
Rodzeństwo

Imię i nazwisko.........................................................................................................................

Rok urodzenia...........................................................................................................................

3. Informacje o stanie zdrowia dziecka:
a) choroba stała (wrodzona)….…………………………………………………………….

b) istniejące wady rozwojowe……………………………………………………………...

c) uczulenia (alergie)……………………………………………………………………….

d) leki przeciwgorączkowe podawane przy temperaturze powyżej ……….st. C˚………...
……………………………………………………………………………………….…..

e) dieta………………………………………………………………………………..…….

f) pokarmy zabronione……………………………………………………………….…….
4.Uwagi o dziecku:
- w zakresie przyzwyczajeń (np. ssanie smoczka, ssanie palca itp. …………………………….
   …………………………………………………………………………………………………

- w zakresie skłonności (np.: ulewanie pokarmu, zanoszenia się przy płaczu itp.) …………….

   …………………………………………………………………………………………………
5. Wszelkie zmiany w powyższych informacjach zobowiązuje się natychmiast zgłaszać dyrektorowi żłobka.

6.Wyrażam zgodę /nie wyrażam  zgody na fotografowanie, filmowanie mojego dziecka w trakcie imprez i zajęć organizowanych na terenie żłobka oraz wykorzystywanie zebranego materiału dla potrzeb promowania placówki i jej działalności /strony www, wystawy, opracowania i inne./.
7. Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem ,statutem żłobka, przyjmuję go do wiadomości i stosowania.

8. Godziny pobytu w żłobku……………………………………

9.  Ilość i rodzaj posiłków…………………………………………

10.  Dziecko uczęszczać będzie do żłobka od dnia…………………
INFORMACJE DOTYCZĄCE DANYCH OSOBOWYCH DZIECKA I JEGO RODZINY- Na podstawie Rozporządzenia 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 oraz Ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 10 maja 2018 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 1000), przepisów sektorowych oraz wdrożonych przez administratora polityk i procedur związanych z ochroną i zabezpieczeniem danych osobowych, wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystywanie danych osobowych w zakresie i w celu zapewnienia dziecku prawidłowej opieki  w żłobku, zarówno w stosunku do dzieci, ich rodziców ,prawnych opiekunów oraz innych osób korzystających z usług świadczonych przez administratora danych zawartych w systemie tradycyjnym /informatycznym. Przysługuje Pani/Panu  prawo dostępu do treści  danych przetwarzanych oraz ich poprawiania. Mają Państwo prawo wyrazić swój sprzeciw wobec przetwarzania danych i cofnąć swoją zgodę na ich przetwarzanie ,a także mają prawo przenieść swoje dane i wnieść skargę do organu nadzorczego .Administratorem ww. danych jest Żłobek Niepubliczny Krasnoludek w Działdowie. 
…………………………………

                                                                                                      czytelny  podpis                               


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

          Data przyjęcia Karty zgłoszenia                                                  podpis i pieczątka imienna przyjmującego       

	Data
	Treść uwagi, zdarzenia i  spostrzeżenia


	Podpis opiekunki dziecięcej,pielęgniarki
	Podpis rodzica /opiekuna dziecka/

	
	
	
	


