ZGODA PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO UCZNIA
NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Nauczanie, prowadzenie dziatalnosci wychowawczej i opiekuriczej

Ja, nizej podpisana / POAPISANY™ ...t sttt s r e sre e e n et en ,
dobrowolnie i $wiadomie, wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych:

v" imienia i nazwiska,

v" wizerunku,*

Y NUMEIU TRIETONUS .ottt et e ee et et et et eea et eaeea et etsees st eaesessneene st sesereseasnesaeens ¥
v adresu poczty elektronicznej (-Mail): ......ccveeevevireeeeeieereeee ettt ers s st es s s e i
oraz danych 0sobowych UCzZNia / UCZENNICY™: .......cuieiiieecetee et et s s ea e ,

ktérego / ktorej* jestem przedstawicielem ustawowym:

v" imienia i nazwiska,

v' oznaczenia oddziatu (klasy),

v" wizerunku,*

Y IUMEIU LEIETONUS ettt ettt ettt sttt et e e te et es ettt e st eeses et enestestases st enese seaseasesesaneseesnnsanas ¥
v adresu poczty elektronicznej (-Mail): ......cccveeeveereeeeeiecercreee ettt eese s s e ¥

przez administratora, ktérym jest Centrum Ksztatcenia Zawodowego i Ustawicznego
w Prudniku, z siedzibg w Prudniku, ul. Podgérna 5, 48-200 Prudnik,

w celu nauczania, prowadzenia dziatalno$ci wychowawczej i opiekuniczej, w tym promocji
oswiaty w zakresie dziatalnosci statutowej administratora, realizowanych réwniez w formach
pozaszkolnych, w ramach réinego rodzaju zaje¢, konkurséw, programow i projektow,
wycieczek oraz innych wydarzen i inicjatyw, organizowanych i realizowanych przez
administratora lub z jego udziatem, w wyniku ktérych przetwarzane dane osobowe mogg by¢
publikowane na tablicach ogtoszen, stronach internetowych, w wydawnictwach i w mediach,
w tym spotecznosciowych (z wytaczeniem publikacji numeru telefonu i adresu poczty
elektronicznej).

Jednoczesnie oswiadczam, ze administrator poinformowat mnie, przed wyrazeniem
zgody, ze mam prawo w dowolnym momencie wycofa¢ zgode, ze wycofanie zgody nie wptywa
na zgodno$é¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej
wycofaniem, i ze wycofanie zgody bedzie rdwnie tatwe jak jej wyrazenie.

data czytelny podpis osoby wyrazajacej zgode
przedstawiciela ustawowego ucznia
* niepotrzebne skresli¢



