(imig¢ i nazwisko Rodzica/Opiekuna prawnego)

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
ROK SZKOLNY 2024/2025

Imig¢ i nazwisko dziecka

Wyrazam zgod¢/NIE wyrazam zgody* na przetwarzanie danych osobowych, w tym wizerunku,
mojego dziecka w zakresie niezbednym do funkcjonowania placowki, w celu podejmowania akcji
edukacyjnych przedszkola, prowadzenia konkurséw, promocji osiggni¢¢ oraz umieszczaniu
informacji i zdje¢, filméw na stronie internetowej placowki oraz portalach spotecznosciach typu
Facebook, Instagram.

Podpis Rodzica/Opiekuna prawnego

Informacje dotyczace ochrony danych osobowych

Zgodnie z art. 6 ust.1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/678 z dnia 27 kwietnia 2016
r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przepltywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych osobowych)
—zwanego dalej Rozporzadzeniem jako upowazniony wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych
W niniejszym o$wiadczeniu stanowiacym zalacznik do karty dziecka na rok szkolny 2024/2025. Administratorem
danych jest Niepubliczne Przedszkole SUNNY KIDS w Krakowie, do ktorego ucz¢szcza dziecko. Mam §wiadomo$é

przystugujacego mi prawa wgladu do tresci danych oraz ich poprawiania. Dane podaj¢ dobrowolnie. Zostatlam/em
poinformowana, Ze niniejsza zgoda na przetwarzanie danych moze by¢ odwotana przeze mnie w kazdym czasie.

Data i Podpis Rodzica/Opiekuna prawnego
*niepotrzebne skresli¢

Dane osobowe dziecka:

Imieg i nazwisko: .............ocooeiiiiiiii,
Data urodzenia: ............oooveeeieieeeeeieeeeeeennn.

PESEL: ...



Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody* na badania przez specjalistow m.in. logopede, pedagoga,
psychologa, na prowadzenie obserwacji psychologiczno-pedagogicznej na terenie przedszkola
1 ewentualny udziat mojego Dziecka w zajeciach logopedycznych, pedagogicznych,
psychologicznych.

Podpis Rodzica/Opiekuna prawnego

Wyrazam zgode¢/Nie wyrazam zgody* na udziat w wycieczkach 1 spacerach organizowanych
w czasie catego pobytu dziecka w przedszkolu. Oswiadczam, Ze nie ma zadnych przeciwskazan
do udziatu mojego dziecka w w/w wycieczkach i spacerach.

W przypadku braku mojej zgody na wyjazd dziecka na konkretng wycieczke, zobowigzuje si¢
powiadomi¢ o tym wychowawce lub dyrektora przedszkola w terminie co najmniej 4 dni przed
planowanym wyjazdem.

Podpis Rodzica/Opiekuna prawnego

Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody* na udzielenie dziecku pomocy w razie zagrozenia, na
wezwanie karetki pogotowia, przewiezienia dziecka do szpitala i udzielenia pierwszej pomocy
w razie zagrozenia zdrowia lub zycia mojego dziecka.

Wyrazam zgode¢/Nie wyrazam zgody* na przeprowadzenie wszelkich niezbednych zabiegéw lub
operacji w stanach zagrozenia zycia lub zdrowia mojego dziecka, po wcze$niejszym
poinformowaniu mnie o sytuacji.

O nagtych problemach zdrowotnych dziecka lub wypadku, Przedszkole niezwlocznie powiadamia
rodzicow na numery telefondw podane w karcie informacyjnej dziecka. W przypadku niemoznosci
nawiazania kontaktu z rodzicami z przyczyn lezacych po ich stornie, Przedszkole nie ponosi
odpowiedzialnosci.

Podpis Rodzica/Opiekuna prawnego

*niepotrzebne skresli¢

Oswiadczam, ze zapoznatem/am si¢ z tre§cig powyzszych informacji i s3 one dla mnie zrozumiate.

Data i podpis Rodzica/Opiekuna prawnego
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