ZALACZNIK 1 - OSWIADCZENIE OSOBY UPOWAZNIONEJ DO ODBIORU

imi¢ 1 nazwisko osoby upowaznione;j stopien pokrewienstwa

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych, jako osoby upowaznionej do odbierania dziecka ze swietlicy, do celow
zwigzanych z procesem opiekunczo-wychowawczym w $wietlicy - ustalenia tozsamosci osoby odbierajacej dziecko.

Poinformowano mnie, ze wyrazenie zgody jest dobrowolne. Podanie danych i wyrazenie zgodny jest jednak niezbedne do

weryfikowania tozsamosci osob, ktorej placowka moze wydaé dziecko ze Swietlicy, a jej brak uniemozliwi wydanie dziecka. Zgode
mozna wycofaé w kazdej chwili. Jednoczesnie oswiadczam, iz zapoznalem/am sig z tresciq klauzuli informacyjnej — zalgcznik nr 2.

Data Podpis osoby upowaznionej
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