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ZGODA NA SAMODZIELNY POWRÓT DZIECKA DO DOMU PO ZAJĘCIACH W ŚWIETLICY KATOLICKIEJ SZKOŁY PODSTAWOWEJ

Wyrażam zgodę na samodzielne wyjście dziecka ………………..…………….……………
imię i nazwisko dziecka
ze świetlicy szkolnej w następujących dniach i godzinach :

	Dzień tygodnia
	Godzina samodzielnego wyjścia dziecka ze szkoły

	Poniedziałek
	

	Wtorek
	

	Środa
	

	Czwartek
	

	Piątek
	



INFORMACJA
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO) informuję Panią / Pana, że: 
· administratorem danych jest Katolicka Szkoła Podstawowa im. Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Łomży;
· z naszym inspektorem ochrony można skontaktować się przez e-mail inspektor.sklomza@interia.pl;
· celem przetwarzania danych jest możliwość realizacji zadań wynikających z ustawy Prawo oświatowe, ustawy o systemie oświaty oraz wydanych do nich aktów wykonawczych, a także Statutu placówki;
· podstawą prawną przetwarzania danych jest zgoda, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) RODO;
· przysługuje Pani / Panu prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie, jednak bez uszczerbku dla przetwarzania, którego dokonano przed cofnięciem zgody;
· [bookmark: _GoBack]podanie danych jest dobrowolne, jednak konsekwencją niepodania danych jest brak możliwości korzystania z wymienionych w zapytaniu działań;
· dane będą przechowywane przez okres edukacji dziecka u administratora danych;
· przysługuje Pani / Panu prawo do żądania dostępu do danych oraz do ich sprostowania;
· może Pani / Pan wnieść skargę do organu nadzorczego, jeśli uważa, ze przetwarzanie danych narusza Pani Pana prawa lub RODO;

……………………., …………………………………………………………………
Data			Podpis matki / opiekuna prawnego

……………………., …………………………………………………………………
Data			Podpis ojca / opiekuna prawnego
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