Dane dziecka

Imie i nazwisko dziecka
Data i miejsce urodzenia
Obywatelstwo

Adres zamieszkania

Dane matki
Imie i nazwisko matki
Data urodzenia

Obywatelstwo

Karta zgtoszenia dziecka
Do Prywatnego zfobka

,Mali Geniusze” w Krakowie
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Dane ojca

Imie i nazwisko ojca

Data urodzenia = e, o o] IR

Obywatelstwo
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Poniedziatek

Wtorek

SO e

Czwartek

Pigtek



INFORMACJE OGOLNE O DZIECKU

Czy dziecko legitymuje sie orzeczeniem o niepetnosprawnosci, jesli tak jakim?

Okreslenie stopnia samodzielnosci dziecka:

Ubieranie sie



-samodzielnie
-z niewielkg pomocga osoby dorostej
-nie potrafi sie ubraé

Spozywanie positkow

-samodzielnie
-z niewielka pomoca
-trzeba je karmié

Potrzeby fizjologiczne

-samodzielnie

-zgtasza potrzebe, ale wymaga pomocy
-trzeba je pilnowaé, bo zapomina

-nosi pampersa: do spania, catodobowo

Poobiedni odpoczynek

-zasypia bez ktopotow
-zasypia z trudnoscig
-nie $pi

-musi by¢ usypiane(jak?)

Dane na temat zdrowia i odzywiania dziecka

e Alergie i uczulenia

e Przebyte choroby zakazne



e (Czy dziecko jest podatne na czeste przeziebienia?

Zobowigzanie do uiszczania optat

Ja, nizej podpisana (-y) zobowigzuje sie do regularnego i terminowego dokonywania optat zwigzanych z
korzystaniem przez moje dziecko ze ztobka.

Data Podpis Rodzica/Opiekuna

KFAKOW, N8 cieeeeeeeeeeee e e s erenae

Informacje dotyczace ochrony danych osobowych

Informuje, ze wszystkie zgtoszone przeze mnie informacje sg zgodne z prawda. Wyrazam zgode na zbieranie,
przetwarzanie i wykorzystywanie w celach zwigzanych z przyjeciem i pobytem mojego dziecka w ztobku ,,Mali
Geniusze” danych osobowych przez Dyrektora Klubu, zgodnie z ustawg o ochronie danych osobowych(Dz.U. z
2002r. Nr 101, p0z.926 z pdzniejszymi zmianami).



