                            KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA DO ŚWIETLICY SZKOLNEJ

                              W SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 1 W ZSP NR 8 W ŁODZI
Proszę o przyjęcie do świetlicy:

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

(imię i nazwisko dziecka)                                                                                                             klasa

ur. dnia  …………………………………  w   …………………………………………….…………………..…….…

zamieszkałego w ………………….., ul. …………………………………………………….., nr ……….… m. …..

Rodzice (Opiekunowie prawni) dziecka:

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

(imię, nazwisko matki/opiekunki prawnej)                                  (imię, nazwisko ojca/opiekuna prawnego)

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

(nr dowodu osobistego)                                                               (nr dowodu osobistego)

Telefony kontaktowe ………………………………………………………………………………………...

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

Do odbioru ze świetlicy mojego dziecka upoważniam/y małoletnie rodzeństwo:      

1. …………………………………………………………………………………………..

(imię i nazwisko)                                                 

2. …………………………………………………………………………………………..

(imię i nazwisko)                                                  

Bierzemy na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka,          od momentu jego odbioru przez wskazaną powyżej, upoważnioną osobę.

 Zastrzeżenia do odbioru dziecka - kserokopia postanowienia sądu:

………………………………………………………………………………………………

…………………….                     ………………..…………………                        ……………………………….
(miejscowość, data)                   (podpis matki,opiek. prawnego)                      (podpis ojca/opiek. prawnego)
Dodatkowe/dobrowolne informacje o stanie zdrowia dziecka:

……………………………………………………………………………………………………………………………

Zapoznałam/em się i akceptuję  regulamin świetlicy szkolnej wraz z procedurami obowiązującymi   w szkole.    

……………………..               ………………..…………………                   …………………………….
(miejscowość, dnia)            (podpis matki/opiek. prawnego)                    (podpis ojca/opiek .prawnego)

Proszę zapoznać się z informacjami na odwrocie strony.

Zgodnie z art.13 i14 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. informujemy, że:

1. Administratorem danych osobowych jest Szkoła Podstawowa nr 1 im. Adama Mickiewicza w Łodzi, przy ul. Sterlinga 24, reprezentowanej przez Dyrektora szkoły. Adres e-mail : kontakt@zsp8-lodz.pl , tel. 42 632-07-24.
2. Został powołany Inspektor Ochrony Danych. Wszelkie kwestie dotyczące ochrony danych osobowych należy kierować na adres e-mail. iod.zsp8@cuwo.lodz.pl
3. Dane osobowe ucznia oraz jego wizerunek są przetwarzane  do celów promocyjnych szkoły na podstawie dobrowolnie wyrażonej zgody przez rodziców ucznia lub ucznia pełnoletniego art.6. Ust.1 lit. a RODO. Zgoda ma charakter dowolny a wycofanie jej może nastąpić w dowolnej chwili bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania przed jej cofnięciem a zatem prawo jej wycofania nie działa wstecz.
4. Odbiorcami danych osobowych oraz wizerunku ucznia mogą być wyłącznie podmioty, które uprawnione są do ich otrzymania. Ponadto gdy szkoła korzysta ze strony faunpage umieszczonej na portalu społecznościowym Facebook udostępnia ww. dane Facebook Ireland Limited również na podstawie zgody. W ten sposób Facebook staje się administratorem danych, których zasady przetwarzania wynikają z regulaminu i polityki prywatności serwisu. 
5. Dane osobowe oraz wizerunek przetwarzane na podstawie wyrażonej zgody będą przetwarzane póki nie zostanie cofnięta zgoda wraz z żądaniem prawa usunięcia danych osobowych, o czym szkoła ma obowiązek poinformować pozostałych administratorów, którym udostępniła ww. dane.
6. Osoba, której dane dotyczą lub wyraziła zgodę ma prawo żądać dostępu do danych osobowych, a także ich sprostowania (poprawienia), usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, a także sprzeciwu na ich przetwarzanie oraz prawo wniesienia skargi do Prezesa UODO (uodo.gov.pl) ul. Stawki 2 w Warszawie.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego małoletniego dziecka zgodnie z powyższymi informacjami. 

                 .........................……………………..                              .........................................
            czytelny podpis matki/opiekuna prawnego /                      ojca/opiekuna prawnego/

