Karta wychowanka
(podpisujg rodzice/prawni opiekunowie wychowanka niepetnoletniego lub wychowanek petnoletni)
Informacje w niej zawarte pozwolg zapewni¢ opieke i bezpieczenstwo podczas pobytu ucznia w Bursie.
Informacje przeznaczone sa wytacznie dla wychowawcoéw i dyrektora Bursy.
Wioctawek, ....... 09.2020 .

NAZWISKO: ..o
IMIG/IMIONA: ...

NazZWa SZKOMY: ... e,

Nr pokoju

Grupa

Nr konta - - - - - -

Informacja o stanie zdrowia wychowanka:

1. Czy wychowanek jest chore przewlekle? tak/nie
Jesli tak, prosze podac na jakg chorobe.

2. Czy wychowanek przyjmuje leki? tak/nie
Jesli tak, prosze podac jakie i w jakich dawkach.

3. Czy wychowanek jest pod opiekg poradni lekarskiej specjalistycznej? tak/nie
Jesli tak, prosze podac jakie;.

4. Wystepujg inne zagrozenia (alergia, choroby serca, itp.)? tak/nie
Jesli tak, prosze podac jakie.

Informacja o potrzebach psychologiczno-pedagogicznych wychowanka:
1. Wychowanek potrzebuje pomocy psychologicznej: tak/nie.
Jesli tak, prosze podac jakie.
2. Wychowanek potrzebuje wsparcia pedagogicznego: tak/nie.
Jesli tak, prosze podac z czego.

Oswiadczenia:

Akceptacja Brak akceptac;ji
(czytelny podpis) (czytelny podpis)

Wyrazam zgode na rejestrowanie wizerunku mojego dziecka
podczas zajeé, wycieczek, konkurséw i  uroczystosci
organizowanych przez wychowawcéw bursy oraz wykorzystanie
tego wizerunku poprzez umieszczanie zdje¢, filméw na stronie
internetowej bursy, profilu facebook, w kronice oraz tablicach
sciennych i folderach w celu informacji i promogiji.

Wyrazam zgode na samodzielne wyjscia i wyjazdy do domu
z Bursy mojego dziecka i biore za to catkowitg odpowiedzialnos¢.
Biore petng odpowiedzialno$¢ za bezpieczehstwo mojego dziecka
podczas dojscia/dojazdu do szkoty i powrotu z nich do Bursy.




Wyrazam zgode oraz biore pelng odpowiedzialnos¢ za
bezpieczenstwo mojego dziecka podczas dojscia i powrotu z zaje¢
dodatkowych — pozalekcyjnych (np. treningi, korepetycje, kotka
zainteresowan itp. — poda¢ nazwe zaje¢, miejsce przebywania oraz
godziny wyj$¢ i powrotow).

Poniedziatek Wtorek Sroda Czwartek Pigtek

Wyrazam zgode na nocleg mojego dziecka poza Bursg po moim
wczesniejszym  zgtoszeniu  telefonicznym do  wychowawcy.
Jednoczesnie informuje, ze biore pelng odpowiedzialnosé¢ za
bezpieczenstwo mojego dziecka w tym czasie.

Wyrazam zgode na samodzielne wyjscia i powroty do Bursy
w czasie wolnym lub poza nim (np. czas nauki wlasnej), na
whniosek dziecka, po uzyskaniu zgody wychowawcy.

Wyrazam zgode na samodzielne wyjscia/wyjazdy i powroty mojego
dziecka do Bursy w godz. 21:00 — 6:00 i biore za to catkowitg
odpowiedzialnos¢ (np. wyjazd i powrdt z wycieczek).

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w wyjsciach
organizowanych przez wychowawcow i pod opiekg wychowawcéw
poza Burse (np. kino, kregielnia, itp.).

Majac na celu bezpieczenstwo syna/corki i dobro placowki,
wyrazam zgode, aby w przypadku uzasadnionych watpliwosci,
zostato przeprowadzone badanie alkomatem Ilub testem na
obecnos¢ srodkow odurzajgcych w organizmie syna/corki.

Wyrazam zgode na zazywanie lekéw:

1) bez obecnosci wychowawcy,

2) tylko w obecnosci wychowawcy,

Oswiadczam, ze jestem <$wiadomy/a odpowiedzialnosci za bezpieczenstwo mojego dziecka i inne
konsekwencje powyzszych decyzji.

1. W przypadku zmiany decyzji dotyczgcej zezwolenia ma wyjscia/wyjazdy zobowigzuje sie o tym fakcie
zawiadomi¢ pisemnie dyrektora Bursy.

2. Przyjmuje takze do wiadomosci, ze Statut Placowki oraz Regulamin wychowanka sg dostepne dla rodzicow.
Zobowigzuje sie zapoznac z ich trescia.

3. Oswiadczam, ze zgadzam sie na przetwarzanie danych osobowych zawartych w tym kwestionariuszu przez
Zespot Placéwek nr 1 we Wioctawku. Wszystkie dane podatem/am dobrowolnie. Mam prawo wgladu oraz ich
korekty.

4. Oswiadczam, ze syn/cérka bedzie opuszczal/a Burse w kazdy pigtek (do godz. ....... ) lub w sobote do godz.

8:00. W tym czasie przebywac bedzie pod mojg opieka.

data i czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna
wychowanka niepetnoletniego



