PIANO Katarzyna Gilewicz-Gdrnas Cztuchow,
Plac Bohaterow 2, 77-300 Cztuchéw

Klauzula informacyjna

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest PIANO Katarzyna Gilewicz - Gdérna$
w Cztuchowie przy ul. Plac Bohateréw 2, 77-300 Cztuchdw.

2. W celu uzyskania informacji o przetwarzaniu Pani/Pana danych osobowych nalezy napisac
do Administratora Danych Osobowych:

— na adres mailowy kasiagornas@poczta.fm,
— lub na adres pocztowy: PIANO Katarzyna Gilewicz - Gérnas, 77-300 Cztuchéw, ul. Plac
Bohateréw 2 z dopiskiem ,RODO”.

3. Dane bedg przetwarzane w celu:

— przeprowadzenia rekrutacji dziecka do przedszkola (podstawa prawna art. 6 ust. 1
lit. b RODO).

4. Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania,
usuniecia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do sprzeciwu,
prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos$é¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

5. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do UODO, gdy uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych
osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie
danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r.

6. Dane beda przetwarzane przez okres 1 roku lub nie dtuzej niz do konca okresu, w ktorym
uczen korzysta z wychowania przedszkolnego.

7. Dane osobowe nie bedg przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy.

KARTA ZGtOSZENIA DZIECKA DO PRZEDSZKOLA MUZYCZNEGO ,,PIANO”

Prosze o przyjecie ,

Data i miejsce urodzenia dziecka: )

Nr PESEL:




Adres zamieszkania dziecka:

Adres zameldowania dziecka:

Imie i nazwisko matki:

Imie i nazwisko ojca:

Nr tel. kontaktowego:

Dane na temat dziecka

Czy dziecko
uczeszczato juz
do przedszkola

lub ztobka?

TAK / NIE

Ew. przyczyny zmiany przedszkola

Czy dziecko $pi w
ciggu dnia?

TAK / NIE

W jakich godzinach?

Czy dziecko jest
praworeczne?

TAK / NIE

Czy dziecko informuje o potrzebach

TAK / NIE
fizjologicznych? /

Czy dziecko
czesto choruje?

TAK / NIE

Najczestsze choroby:

Czy dziecko jest
uczulone?

TAK / NIE

Na co? Prosze wymienic:

Czy dziecko
posiada
rodzenstwo?

TAK / NIE

Czy dziecko
przebywa pod
statg opieka
poradni
specjalistycznej?

TAK / NIE

Jakiej?Prosze wymienic:




Dodatkowe informacje o dziecku i rodzinie moggce wptyng¢ na funkcjonowanie dziecka
w przedszkolu (stan zdrowia, ewentualne potrzeby specjalne, itp.).

1. Oswiadczam/y rowniez, ze przedtozone w/w informacje s3 zgodne z prawd3a i ze stanem
faktycznym.

2. Oswiadczam/y, ze zapoznatem/lismy sie z zasadami dziatania przedszkola i zobowigzuje/my
sie do ich przestrzegania.

3. Pouczenie dla rodzicow / opiekundw prawnych — w przypadku zatajenia faktycznej
niepetnosprawnosci dziecka lub zaburzen emocjonalno — spotecznych spowoduje to
skreslenie z listy dzieci uczeszczajgcych do przedszkola.

(czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego)



