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Karta zgłoszeniowa – sale otwarte  

I. INFORMACJE DOTYCZĄCE WYPOCZYNKU 

1. Forma wypoczynku  - sale otwarte 

2. Adres: Szkoła Podstawowa nr 84 im. Ruchu Obrońców Pokoju, ul. Ł. Górnickiego 20, 50-337 Wrocław  

3. Czas trwania wypoczynku  – od 13 lutego 2023 r. do 17 lutego 2023 r.,  godz. 8.00 – 15.00 

   

II. INFORMACJE DOTYCZĄCE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 

1. Imię i nazwisko dziecka………………………………………………………………….klasa …………... 

2. Szkoła (dotyczy osób nie uczęszczających do SP84) …………………………………………………….. 

3. Imiona i nazwiska rodziców (opiekunów)……………………………………………………………......... 

4. Data urodzenia………………………………………………………………………..………………………… 

5. Adres zamieszkania dziecka ……………………………………………………………………………..… 

6. Numer telefonu rodziców (opiekunów)……………………………………………………………………. 

7. numer PESEL uczestnika wypoczynku …………………………………………………………………… 

8. Ważne informacje na temat dziecka (specjalne potrzeby edukacyjne, alergie, leki przyjmowane na stałe, itp.)  

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

………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………… 

Podstawa prawna: Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 30 marca 2016 r. w sprawie wypoczynku dzieci i 

młodzieży (Dz. U. poz. 452) 

 

.........................................................      .............................................................. 
                                                        (data)          (podpis rodziców lub opiekuna  prawnego) 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --- 

III. INFORMACJE I SPOSTRZEŻENIA WYCHOWAWCY WYPOCZYNKU DOTYCZĄCEUCZESTNIKA 

WYPOCZYNKU 

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

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

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

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

 

 

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

(data) (podpis wychowawcy wypoczynku) 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --- 

O Ś W I A D C Z E N I E  RODZICA/ OPIEKUNA 

 

1. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią  regulaminu  sal otwartych i akceptuję jego warunki oraz zobowiązuję się 

do zapoznania z jego treścią dziecka i w razie takiej potrzeby wyjaśnienia mu jego postanowień (regulamin 

dostępny na stronie internetowej szkoły www.sp.84.wroclaw.pl). 

2. Zobowiązuję się do poniesienia odpowiedzialności materialnej za szkody wyrządzone przez moje dziecko. 

3. W przypadku drastycznego naruszenia Regulaminu może zostać podjęta decyzja o usunięciu uczestnika z placówki.  

4. W razie zagrożenia życia dziecka zgadzam*/ nie zgadzam* się na jego leczenie szpitalne, zabiegi diagnostyczne, 

operacje. 

5. Wyrażam* / nie wyrażam * zgody na samodzielny  powrót dziecka  do domu o godzinie ……………  

Dziecko będzie odbierane przez:  ( imię i nazwisko oraz seria i nr dowodu osobistego) 

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………… 

6. Oświadczam, że stan zdrowia mojego dziecka pozwala na uczestniczenie  w salach otwartych  i zobowiązuję się 

do zapewnienia jego bezpieczeństwa w drodze pomiędzy domem a miejscem, gdzie odbywają się zajęcia.  

7. Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka we wszystkich wycieczkach i wyjściach organizowanych w ramach 

sal otwartych. Po zakończeniu zajęć, biorę pełną odpowiedzialność za moje dziecko.   
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8. Oświadczam, że wyrażam zgodę na rejestrowanie wizerunku mojego dziecka podczas zajęć oraz wykorzystanie 

tego wizerunku poprzez umieszczanie zdjęć na stronie internetowej szkoły oraz tablicach ściennych w celu 

informacji  i promocji szkoły. 

9. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na potrzeby 

niezbędne do zapewnienia bezpieczeństwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku (zgodnie z ustawą z dnia 

29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2135, z późn. zm.) 

*niepotrzebne skreślić 

 

Podstawa prawna: 

-  Ustawa o ochronie danych osobowych (tekst jedn.: DzU 2002 nr 101, poz. 926 ze zm.);  

- Ustawa o prawie autorskim i prawach pokrewnych (tekst jedn.: DzU 2006 nr 90, poz. 631 ze zm.). 

 

.........................................................   .............................................................. 
                (data)                        (podpis rodziców lub opiekuna  prawnego) 

__________________________________________________________ 

UWAGA! - Ilość miejsc na sale otwarte jest ograniczona!!!  Pobranie karty nie gwarantuje udziału dziecka w salach 

otwartych, decyduje kolejność zgłoszenia się z wypełnioną kartą kwalifikacyjną uczestnika wypoczynku.  

Karty należy składać bezpośrednio w sali 1.12 lub w szkolnym sekretariacie wraz z wyliczoną kwotą 45zł – w 

przypadku uczestniczenia w wyjściu na ściankę wspinaczkową.  

Termin składania kart zgłoszeniowych wraz z wpłatą za udział w wyjściu na ściankę wspinaczkową - 3.02.2023  

                                         __________________________________________________________ 

Sugerowany plan sal otwartych 

UWAGA! Kolejność zajęć może ulec zmianie ze względu na warunki pogodowe. 

W czasie otwartych sal zaplanowane będą również zajęcia na basenie i zajęcia komputerowe. Dokładny plan zostanie 

przekazany po zakwalifikowaniu uczestników.  

W celu dokładnego zapotrzebowania na ewentualne materiały, bardzo prosimy o zaznaczenie X, w których dniach 

dziecko będzie brało udział w proponowanych zajęciach. Deklaruję obecność mojego dziecka w następujących dniach: 

Data Planowane zajęcia TAK NIE 

13.02.2023 Turniej gier planszowych, zajęcia plastyczne   

14.02.2023 Wyjście na grę terenową - Geocaching w Parku Szczytnickim   

15.02.2023 Wyjście na ściankę wspinaczkową – dodatkowo płatne 45zł **   

16.02.2023 Filmowy czwartek, zajęcia relaksacyjne    

17.02.2023 Wyjście – Na tropie krasnali – gra miejska   

** konieczna deklaracja i wpłata 45zł do 3.02.2023 – razem z kartą zgłoszeniową 

 


