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ul. Bukowska 16, 60-809 Poznan, tel. 618464920, marcinek@marcinek.poznan.pl

ZGODA NA WYKORZYSTANIE DANYCH OSOBOWYCH

A) O Wyrazam zgode U Nie wyrazam zgody *
na przetwarzanie w celach dydaktycznych przez ZESPOt SZKOt OGOLNOKSZTALCACYCH NR 1
W POZNANIU z siedzibg przy ul. Bukowskiej 16, 60-809 Poznan danych osobowych mojego
dziecka, w zakresie:
= przekazywania danych osobowych ucznia (imig, nazwisko, klasa, numer pesel ucznia)
organizatorom wycieczek szkolnych oraz ubezpieczycielom w celu dodatkowego
ubezpieczenia ucznia na czas wycieczki;
= udostepniania imienia, nazwiska ucznia, klasy innym szkotom, instytucjom,
podmiotom, stowarzyszeniom w celu uczestnictwa ucznia w konkursach, olimpiadach

itp.

B) 1 Wyrazam zgode U Nie wyrazam zgody *
na przetwarzanie przez ZESPOt SZKOt OGOLNOKSZTALCACYCH NR 1 W POZNANIU z siedziba
przy ul. Bukowskiej 16, 60-809 Poznan danych osobowych (imie, nazwisko, klasa) mojego
dziecka w celu i zakresie niezbednym do realizacji dziatan informacyjnych i promocyjnych,
w tym umieszczania danych osobowych:

= na stronie internetowej szkoty;

= na profilach internetowych szkoty;

= w materiatach informacyjnych i promocyjnych przekazywanych przez szkote innym

osobom.

C) U Wyrazam zgode U Nie wyrazam zgody *
na przetwarzanie przez ZESPOt SZKOt OGOLNOKSZTALCACYCH NR 1 W POZNANIU z siedziba
przy ul. Bukowskiej 16, 60-809 Poznan danych osobowych mojego dziecka w postaci
wizerunku, uwidocznionego w szczegdlnosci na zdjeciach i w materiatach filmowych,
zarejestrowanego podczas zajec¢ i uroczystosci szkolnych oraz uczestnictwa w programach,
projektach, zawodach, konkursach i innych uroczystosciach organizowanych przez szkote
w celu i zakresie niezbednym do realizacji dziatan informacyjnych i promocyjnych
w przestrzeni publicznej i w mediach, poprzez publikacje wizerunku:

= na stronie internetowej szkoty;

= na profilach internetowych szkoty;

= w materiatach informacyjnych i promocyjnych przekazywanych przez szkote innym

osobom.

data i czytelny podpis osoby wyrazajacej zgode
(rodzica lub opiekuna prawnego lub petnoletniego ucznia)

* zaznacz wybrane



