...........................................................
(nazwisko i imię matki / opiekuna prawnego)

...........................................................
(nazwisko i imię ojca / opiekuna prawnego)


UPOWAŻNIENIE


Do odbioru z przedszkola dziecka ..............................................................................................
                                                                                  (imię i nazwisko dziecka)
upoważniam/y następujące osoby:

1. .......................................................................................................................................................
               imię i nazwisko                                     nr dowodu osobistego                                       nr telefonu


2. .......................................................................................................................................................
              imię i nazwisko                                     nr dowodu osobistego                                       nr telefonu


3. .......................................................................................................................................................
              imię i nazwisko                                     nr dowodu osobistego                                       nr telefonu


4. .......................................................................................................................................................
              imię i nazwisko                                     nr dowodu osobistego                                      nr telefonu


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


Zgodnie z art.6 ust.1 lit. a  rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) wyrażam zgodę na przetwarzanie  danych osobowych upoważnionych przeze mnie osób w celu identyfikacji.

Informacja:
Osoba, której dane dotyczą  ma prawo w dowolnym momencie  wycofać zgodę. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem (Art. 7  rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016).



Łańcut, dnia ........................    ............................................        ….............................................
                                                           (podpis matki/opiekuna prawnego)          (podpis ojca/opiekuna prawnego)

