
Załącznik nr 6 do Regulaminu rekrutacji 
dzieci  do Zespołu Żłobków Miejskich 

w Słupsku  na rok 2026/2027

REKRUTACJA NA ROK 2026/2027 DO ŻŁOBKA NR ....... 
PRZY ZESPOLE ŻŁOBKÓW MIEJSKICH W SŁUPSKU 

…............................................................................................................................................................
          Imię i nazwisko wnioskodawcy – rodzica / prawnego opiekuna kandydata 

…............................................................................................................................................................
 Adres do korespondencji w sprawach rekrutacji 

POTWIERDZENIE WOLI 

Potwierdzam wolę zapisu dziecka: 

…………………………………………………………………………………………………………
                               imię i nazwisko dziecka                                                              numer PESEL dziecka 

do  Żłobka nr ……… do którego zostało zakwalifikowane do przyjęcia do żłobka. 

Wstępnie deklaruję, że dziecko będzie korzystało z opieki i zajęć organizowanych w Żłobku w roku

2026/2027.     

…………………………………………………  

………………………………………………… 
                                                                                                                        data, podpisy rodziców / prawnych opiekunów 

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE TREŚCI DOKUMENTU: 
• Uprzedzona/y  o  odpowiedzialności  karnej  oświadczam,  że  podane  powyżej  dane  są  zgodne  ze  stanem

faktycznym.  
• Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym dokumencie do realizacji opieki

żłobkowej oraz w zakresie i w celu zapewnienia dziecku prawidłowej opieki zgodnie z ustawą z dnia 10 maja
2018 roku o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1781)  oraz zgodnie z Rozporządzeniem
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 (RODO).

• Zostałam/em pouczona/y o prawie wglądu do danych zawartych w niniejszym dokumencie oraz możliwości
ich zmiany.

• Zobowiązuję się do udzielenia niezwłocznie informacji na temat każdej zmiany dotyczącej podanych danych. 

 …........................................... 
                                                                                                                                                           data, podpis rodzica/opiekuna  


