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nazwisko i imię matki/opiekuna prawnego dziecka 

.................................................................................

nazwisko i imię ojca/opiekuna prawnego dziecka 

Upoważnienie do uzyskiwania informacji dot. dziecka 

Niniejszym upoważniamy/upoważniam* wymienione poniżej osoby do uzyskiwania informacji dotyczących  

naszego/mojego* dziecka tj. …......................................................................



                              nazwisko i imię dziecka

	lp
	Nazwisko i imię 
	Adres zamieszkania 
	Seria i nr dokumentu tożsamości 
	Nr telefonu kontaktowego

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Oświadczamy/ Oświadczam*, iż zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa wszelkie informacje są zgodne                              z prawdą i stanem faktycznym. W przypadku podania fałszywych informacji, bierzemy/biorę* na siebie pełną odpowiedzialność cywilno-prawną.

· Administratorem Danych Osobowych jest  Przedszkole samorządowe w Olszynach reprezentowany przez Dyrektora;
· Przedszkole samorządowe w Olszynach) wyznaczyło Inspektora Ochrony Danych, z którym można skontaktować  poprzez e-mail musialmarta@pocztaonet.plw każdej sprawie dotyczącej przetwarzania Pani/Pana danych;
· Dane osobowe  przekazywane będą tylko podmiotom uprawnionym  do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa;

· Dane osobowe przetwarzane będą wyłącznie przez okres niezbędny do realizacji celów przetwarzania danych osobowych wskazanych powyżej, a po zakończeniu realizacji przechowywane będą w celu obowiązkowej archiwizacji dokumentacji przez czas określony  w odrębnych przepisach;
· Ma Pani/Pan prawo w dowolnym momencie do wycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność  z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem;

· Podanie danych osobowych jest obligatoryjne w oparciu o przepisy prawa a w pozostałym zakresie jest dobrowolne;
· Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego - Prezesa Urzędu Ochrony  Danych Osobowych;

· Dane osobowe  nie będą podlegały zautomatyzowanym procesom podejmowania decyzji przez Administratora Danych Osobowych.
…................................................

miejscowość, data

….....................................................................................  

….....................................................................................

czytelny podpis matki/prawnego opiekuna dziecka  

czytelny podpis ojca/prawnego opiekuna dziecka 

*niepotrzebne skreślić 
