Upowaznienie do odbioru dziecka z przedszkola

(imiona i nazwiska rodzicow lub opiekunéw prawnych)
Oswiadczenie

Upowazniam do odbioru mojego dziecka ...
(imig¢ i nazwisko dziecka)

z Przedszkola Samorzadowego w Nowej Wsi Etckiej na rok przedszkolny ......... [oviiiiiiiins
nastgpujace osoby:

L
(imi¢ i nazwisko) (seria i nr dowodu osobistego) (numer telefonu)

2 e
(imig i nazwisko) (seria i nr dowodu osobistego) (numer telefonu)

Pt
(imi¢ i nazwisko) (seria i nr dowodu osobistego) (numer telefonu)

A
(imig¢ i nazwisko) (seria i nr dowodu osobistego) (numer telefonu)

Oswiadczamy, ze bierzemy na siebie petng odpowiedzialno$¢ prawng za bezpieczenstwo

dziecka od chwili jego odbioru z przedszkola przez wskazan/a/e wyzej osob/¢/y.

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

Oswiadczam, iz zobowigzuj¢ si¢ do poinformowania ww. 0sob upowaznionych, iz:

1. Administratorem danych osobowych jest Zespot Szkolno - Przedszkolny w Nowej Wsi
Efckiej ul. Etcka 18, 19-300 Etk

2. Administrator powotal inspektora ochrony danych, z ktorym mozna si¢ skontaktowac pod
adresem mail: iod@elk.gmina.pl

3. Dane osobowe nie bedg udostepniane podmiotom innym niz podmioty upowaznione na
podstawie stosownych przepisow prawa.

4. Dane osobowe bedg przetwarzane przez caly okres trwania edukacji szkolnej oraz po jej
zakonczeniu zgodnie z przepisami prawa.

5. Przystuguje Panstwu prawo do cofnigcia zgody w dowolnym momencie.

6. Przystuguje Panstwu prawo do ztozenia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)
Nowa Wies$ Elcka, dn. ........................



