zatacznik numer 17 do Polityki Bezpieczenistwa
- zgoda na przetwarzanie rodzicow opiekunow i uczniow

Zespot Szkot Sportowych
ul. Suwalska 15
19-300 Etk.

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych ucznia oraz rodzica/o. prawnego na potrzeby:
- inicjatyw podejmowanych przez szkote taich jak: wycieczki, wyjscia, zawody, itp
- organizacji konkursoéw,
- uczesnictwa w projektach realizowanych na terenie szkoly i miasta Etku,
- udostepnienia wizeruku.

1. Czy zgadzasz sie na przetwarzanie danych osobowych Twojego Dzieckai Twoich takich jak: imie,
nazwisko, pesel adres kontaktowy, numer telefonu, adres poczty elektronicznej na potrzeby
zapewnienia sprawnej komunikacji przedstawicieli szkoty z uczniami i ich prawnymi opiekunami.
Dzieki podaniu danych bedziemy mogli powiadomi¢ Cie, w szczegdlnosci w sytuacjach zwigzanych z
jakimkolwiek zagrozeniem Twojego dziecka (zte samopoczucie, wypadek) ale réwniez w sytuacjach
zwiazanych z organizacjg réznych wydarzen z Zzycia szkoty takich jak wycieczki, wyjscia klasowe,
imprezy szkolne i klasowe. Ponizsze dane bedziemy wykorzystywali rowniez w celach zwigzanych z
organizacja wycieczek, wyjs$¢ oraz wydarzen szkolnych.

Administratorem danych osobowych jest Zesp6t Szkét Sportowych ul. Suwalska 15, 19-300 Etk.

Nie, nie zgadzam sie , Tak, wyrazam zgode

W przypadku wyrazenia zgody prosimy podaé¢ ponizsze dane (podanie ich jest absolutnie
dobrowolne)

Nr telefonu dziecka:......ccovvveeerieree s s ML o ——————
Rodzic/prawny opiekun Rodzic/prawny opiekun

Imie i NazwisKo: ..o Imie i NazwisKo: ..o

Nr telefonu.......oeeveicecece e Nr telefonu......oeeveieieece e

Maili o Maili e

2. Czy zgadzasz sie na wykonanie i udostepnienie miedzy innymi na strnie internetowej, w
publikacjach, mediach spotecznos$ciowych, mediach (prasa, telewizja), dokumentacji fotograficznej i
filmowej ktéra moze zawiera¢ wizerunek Twoj i Twojego Dziecka, na potrzeby: sprawozdawczosci,
promocji, uczestnictwa w konkursach, projektach realizowanych przez szkote i w celach
informacyjnych zwigzanych z szeroko rozumiang dziatalnoscig Szkoty i instytucji przyszkolnych.

Nie, nie zgadzam sie , Tak, wyrazam zgode




3. Czy zgadzasz sie na uczestnictwo Twojego dziecka w konkursach, zawodach i innych
wydarzeniach organizowanych lub wspoétorganizowanych przez szkote?

Wyrazenie zgody oznacza akceptacje tego ze imie i nazwisko Twojego dziecka moze zostac
umieszczone na liScie uczastnikéw oraz liScie laureatow zaréwno na terenie szKkoty (lista
wywieszona, opublikowana na stronie internetowej) jak i w materiatch informacyjnych
dotyczacych konkursu.

Nie, nie zgadzam sie , Tak, wyrazam zgode

4. Czy w sytuacji wyzszej koniecznosci w szczeg6lnoSci takich jak wypadek, zdarzenie losowe,
choroba wyrazasz zgode na przew6z Twojego dziecka do lekarza lub prawnych opiekunéw
prywatnymi samochodami nalezgcymi do pracownikow szkoty?

Nie, nie zgadzam sie

Tak, wyrazam zgode

Twoje dane przetwarzac bedziemy przez okres niezbedny dla zapewnienia sprawozdawczosci i
innych wymogdw prawnych cigzacych na administratorze.

Przystuguje Ci w szczegélnosci Prawo:

- zadania dostepu do Twoich danych, ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania,
jak réwniez przenoszenia Twoich danych osobowych,

- wniesienia skargi do organu nadzorczego- Prezesa Urzedu Ochrony Danych, gdy uznasz, iz
przetwarzanie Twoich danych osobowych narusza przepisy RODO,

- do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania

Wiecej o ochronie danych znajdziesz na naszej stronie interetowe;j.

Etk dnia....ccovvvniniciiiicie

Rodzic/prawny opiekun Rodzic/prawny opiekun
Imie i NazwisKo: ..o Imie i NazwisKo:....ccovciiiie e
POdPiS. .o POdPiS. .o e




