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Załącznik nr  3
do rekrutacji dzieci 
do Szkoły Podstawowej nr 5 w Żninie
									




z dnia………………………………………                         
…………………………………………………….
        (nazwisko i imię matki/opiekuna prawnego dziecka)

…………………………………………………….
        (nazwisko i imię ojca/opiekuna prawnego dziecka)

RODZICE

dziecka:………………………………………………………….. PESEL ……………………………...
(imię i nazwisko dziecka)
Matka/Prawna opiekunka: 
……………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko)                                                                                                                        (nr dowodu osobistego) 
Informacje dotyczące ochrony danych osobowych osób upoważnionych. 
Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997r. Nr 133, poz.883 z późn. zm.) wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie moich danych osobowych przez Szkołę Podstawową nr 5 w Żninie w celach związanych z pobytem w przedszkolu wymienionego wyżej dziecka. Mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz żądania zaprzestania przetwarzania moich danych osobowych. Jednocześnie biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola do przekazania dziecka rodzicom/prawnym opiekunom.

Żnin, dnia ………….                                                  ....................................................................... 
                                                                                                     (podpis osoby upoważnionej do odbioru dziecka) 
Ojciec/Prawny opiekun:

……………………………………………………………………………………………………………
   (imię i nazwisko )                                                                                                                        (nr dowodu osobistego) 
Informacje dotyczące ochrony danych osobowych osób upoważnionych. 
Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997r. Nr 133, poz.883 z późn. zm.) wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie moich danych osobowych przez Szkołę Podstawową nr 5 w Żninie  w celach związanych z pobytem w przedszkolu wymienionego wyżej dziecka. Mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz żądania zaprzestania przetwarzania moich danych osobowych. Jednocześnie biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola do przekazania dziecka rodzicom/prawnym opiekunom.


Żnin, dnia ………….                                                    ....................................................................... 
                                                                                                          (podpis osoby upoważnionej do odbioru dziecka) 

UPOWAŻNIENIE

Niniejszym upoważniamy/upoważniam do odbioru ze Szkoły Podstawowej nr 5 przy ul. 1 Stycznia 17  następujące osoby: 

1.
……………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko)                                                                                                                            ( nr dowodu osobistego)
Informacje dotyczące ochrony danych osobowych osób upoważnionych. 
Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997r. Nr 133, poz.883 z późn. zm.) wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie moich danych osobowych przez Szkołę Podstawową nr 5 w Żninie w celach związanych z pobytem w przedszkolu wymienionego wyżej dziecka. Mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz żądania zaprzestania przetwarzania moich danych osobowych. Jednocześnie biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola do przekazania dziecka rodzicom/prawnym opiekunom.

Żnin, dnia ………….                                                                      ....................................................................... 
                                                                              (podpis osoby upoważnionej do odbioru dziecka) 


2.
……………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko)                                                                                                                          ( nr dowodu osobistego) 
Informacje dotyczące ochrony danych osobowych osób upoważnionych. 
Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997r. Nr 133, poz.883 z późn. zm.) wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie moich danych osobowych przez Szkołę Podstawową nr 5 w Żninie  w celach związanych z pobytem w przedszkolu wymienionego wyżej dziecka. Mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz żądania zaprzestania przetwarzania moich danych osobowych. Jednocześnie biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola do przekazania dziecka rodzicom/prawnym opiekunom.

Żnin, dnia ………….                                                   ....................................................................... 
                                                                                                         (podpis osoby upoważnionej do odbioru dziecka) 
3.
……………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko)                                                                        ( nr dowodu osobistego) 
Informacje dotyczące ochrony danych osobowych osób upoważnionych. 
Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997r. Nr 133, poz.883 z późn. zm.) wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie moich danych osobowych przez Szkołę Podstawową nr 5 w Żninie  w celach związanych z pobytem w przedszkolu wymienionego wyżej dziecka. Mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz żądania zaprzestania przetwarzania moich danych osobowych. Jednocześnie biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola do przekazania dziecka rodzicom/prawnym opiekunom.

Żnin, dnia ………….                                                ....................................................................... 
                                                                        (podpis osoby upoważnionej do odbioru dziecka) 
[bookmark: _Hlk527722546]


4.
……………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko)                                                                                                                                       (nr dowodu osobistego) 
Informacje dotyczące ochrony danych osobowych osób upoważnionych. 
Zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997r. Nr 133, poz.883 z późn. zm.) wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie moich danych osobowych przez Szkołę Podstawową nr 5 w Żninie  w celach związanych z pobytem w przedszkolu wymienionego wyżej dziecka. Mam prawo wglądu do swoich danych, ich poprawiania oraz żądania zaprzestania przetwarzania moich danych osobowych. Jednocześnie biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru z przedszkola do przekazania dziecka rodzicom/prawnym opiekunom.

Żnin, dnia ………….                                                ....................................................................... 
                                                                                                         (podpis osoby upoważnionej do odbioru dziecka) 


Klauzula informacyjna administratora
w przypadku zbierania danych od osoby, której dane dotyczą

Zgodnie z art 13 ust. Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), Dz. Urz. UE L 2016.119.1, (dalej RODO) informuję, że:

1. [bookmark: _Hlk527472360]Administratorem Państwa danych osobowych jest Szkoła Podstawowa nr 5 w Żninie, ul. 1 Stycznia 17 88-400 Żnin, telefon kontaktowy 52 30 31 113, reprezentowane przez Dyrektora.
2. W każdej sprawie dotyczącej przetwarzania danych osobowych można się kontaktować z Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail: iod@oin.info.pl
3. Państwa dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji zadań oświatowych wynikających 
z przepisów prawa, w tym na podstawie: 
a) Ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (Dz. U. z 2018 r. poz. 996, 1000, 1290, 1669 i 2245)
b) Ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2017 r. 1189 z późn. zm.), 
c) Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o systemie informacji oświatowej (Dz. U. z 2017 r. poz. 2159 
z późn. zm.), oraz aktów wykonawczych do ww. ustaw..
4. Odbiorcami Państwa danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa.
5. Państwa dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego i organizacji międzynarodowej.
6. Państwa dane osobowe będą przechowywane nie dłużej niż w okresie wynikającym z przepisów prawa.
7. Posiadają Państwo prawo do żądania od Administratora dostępu do danych osobowych, 
ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych.
8. Jeżeli przetwarzanie odbywa się na podstawie art.6 ust.1lit.a lub art. 9ust.2 lit. a mają Państwo prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. Zarówno wyrażenie zgody, jak i jej cofnięcie musi być udokumentowane w formie pisemnej.
9. Podanie przez Państwa danych osobowych jest warunkiem kształcenia dziecka w Przedszkolu, przy czym podanie danych jest:
a) obowiązkowe, w zakresie określonym w Prawie oświatowym (art. 150), 
b) dobrowolne, jeżeli odbywa się na podstawie wyrażonej przez Państwo zgody, w zakresie innym niż mowa w lit. a..
10. Mają Państwo prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. do Urzędu Ochrony Danych Osobowych.
11. Państwa dane osobowe nie będą podlegały profilowaniu ani nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.

ADMINISTRATOR
                                                                        



Żnin, dnia ………………….. 


…………………………………                                                       …………………………………..
     (podpis matki/opiekuna prawnego)                                                                             ( podpis ojca/opiekuna prawnego)



