OSWIADCZENIA RODZICOW/OPIEKUNOW PRAWNYCH

Oswiadczam, iz w stosunku do mojego dziecka ....................
imie i nazwisko ucznia

1) wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* na udzial mojego dziecka w wyjSciach realizowanych przez
nauczycieli w ramach zaje¢ lekcyjnych,

2) wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* na przeglady higieniczne.
*niepotrzebne skresli¢
Powyzsze zgody sa dobrowolne i w kazdej chwili moga zosta¢ odwotane w formie pisemnej.

Oswiadczam, iz zostalem/zostalam zapoznany/zapoznana ze Statutem Szkoly oraz Programem
Wychowawawczo-Profilaktycznym Placowki, jak rowniez informacja o przetwarzaniu danych osobowych.

podpis matki/opiekuna prawnego dziecka podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka

Zyczenie organizacji zaje¢ religii/etyki*

Ja, nizej podpisany/a prosze o organizacje zaje¢ religii/etyki* dla mojej corki/mojego
SYNIAT.c.tteteeteeteet et et et e e et st et e st satesatesaeesae et e et eeaeens ucznia klasy.......coccevveervienennnns .

Powyizsze oswiadczenie jest dobrowolne i w kazdej chwili moze zosta¢ odwotane w formie pisemnej.
*niepotrzebne skresli¢

podpis matki/opiekuna prawnego dziecka podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka

Rezygnacja z udzialu ucznia w zajeciach wychowania do zycia w rodzinie

Oswiadczam, iz rezygnuje z udzialu mojego dziecka . ... . ... ... .. i e
(imie i nazwisko dziecka) ................. (klasa) w zajeciach wychowania do zycia w rodzinie w roku szkolnym
2021/2022.

W zwigzku z rezygnacja z uczeszczania na zajecia WDZR, prosze o zwalnianie mojego dziecka z obecnosci w
szkole w czasie ww. zaje¢, jedli przypadng one na pierwsza lub ostatnia lekcje w planie zaje¢. Jednoczesnie,

oswiadczam, Ze biore pelna odpowiedzialno$¢ za moje dziecko w tym czasie.

podpis matki/opiekuna prawnego dziecka podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka




miejscowos¢ i data
Zgoda na wykorzystanie wizerunku ucznia

Os$wiadczam, iz wyrazam zgode/nmie wyrazam zgody* na umieszczanie danych mojego dziecka

.......................................... (imie i nazwisko) w postaci wizerunku zarejestrowanego na zdjeciach
oraz filmach* wykonanych przez pracownikOw...............cooiiiiiiiiiiiiiiiiiie w celu jej promocji:
1) na stronie internetowej Placowki*

2) w kronice pamigtkowej Placoéwki*

3) na tablo na terenie Placéwki*

4) na tablicach na terenie Placéwki*

5) w publikacjach poswieconych historii Placowki*

6) w publikacjach promujacych dziatalnos¢ Placowki w lokalnych mediach*

7) w materiatach promocyjnych Placowki*

8) na fanpage'u na Facebook'u oraz innych portalach spotecznosciowych**

*niepotrzebne skresli¢

**Dyrektor SzKoly......cccceceverenuennene czuje sie w obowiazku poinformowa¢ Panistwa, ze NIE JEST Administratorem

Danych Osobowych publikowanych na portalach spotecznosciowych. W zwiazku z tym NIE MOZE zapewni¢ Panstwu,
w tych miejscach publikacji, przystugujacych Panstwu praw dotyczacych danych osobowych, w szczegd6lnosci
usuniecia danych i prawa do zapomnienia.

Powyzsza zgoda jest dobrowolna i w kazdej chwili moze zosta¢ odwotana w formie pisemne;.

podpis matki/opiekuna prawnego dziecka podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka
Administratorem Panstwa danych osobowych jest ................ccooeinnn W oeniieeneneennn przyul. coooveiniiiinn, , reprezentowana przez Pania/ Pana
Dyrektora ........ccceveneenenee stel o , strona internetowa: ............ocevevennnnn. se-mail: oo

We wszelkich sprawach zwiazanych z przetwarzaniem danych osobowych przez Administratora danych mozna uzyskac informacje, kontaktujac sie z
Inspektorem Ochrony Danych w nastepujacej formie:

1) przesylajac wiadomo$¢ na adres e-mail: ..........c.cooviiiiiiiiiiiii

2) listownie i osobiscie pod adresem siedziby Administratora danych.

Dane sg przetwarzane na podstawie: art. 6 ust. 1 litera a) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych), czyli na podstawie dobrowolnej zgody na przetwarzanie danych
osobowych w $cisle okres§lonym celu, wskazanym ponizej. Dane sg przetwarzane w celu promocji Placéwki i beda przechowywane do momentu
wycofania zgody przez osobe, ktérej dane dotycza.

Dostep do danych beda miaty osoby pracujace i wspétpracujace z Administratorem danych w zakresie realizacji na Panstwa rzecz ushug.
Administrator danych nie przekazuje danych poza teren Polski/ UE/ Europejskiego Obszaru Gospodarczego z zastrzezeniem ponadnarodowego
charakteru przeptywu danych w ramach serwiséw spotecznosciowych z zastosowaniem stosowanych przez wiascicieli portali spolecznosciowych
klauzul umownych zatwierdzonych przez Komisje Europejska i decyzji Komisji Europejskiej stwierdzajacych odpowiedni stopient ochrony danych w
odniesieniu do okreslonych krajow.

Informujemy, ze przystuguja Panstwu nastepujace prawa dotyczace danych osobowych: dostepu do danych osobowych, sprostowania lub
uzupetniania danych osobowych, ograniczenia przetwarzania danych, usuniecia danych, przeniesienia danych osobowych, prawo do cofniecia zgody
w dowolnym momencie, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych, wniesienia skargi do organu nadzorczego — ul. Stawki 2, 00-193
Warszawa. W celu realizacji wymienionych praw nalezy ztozy¢ pisemny wniosek z wybranym zadaniem.

Dane nie beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany w tym réwniez profilowane.




Zgoda na badanie ucznia

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* nabadanie.......... ... ... i
rodzaj badania
mMOjego dZieCKa .. ...\t wdniu...........
imie i nazwisko dziecka data

*niepotrzebne skresli¢

podpis matki/opiekuna prawnego dziecka podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka

Zgoda na udzial ucznia w wycieczce

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody* na udziat mojego dziecka................. ...

w wyjezdzie odbywajacym sie dnia.................... W e
data miejscowos¢
Informacje dodatkowe dot. dziecka dla kierownika wycieczki:

podpis matki/opiekuna prawnego dziecka podpis ojca/opiekuna prawnego dziecka



