Adres do korespondenciji

Numer telefonu

Oswiadczenie
W sprawie wyrazenia zgody na objecie dziecka profilaktyczna opieka zdrowotna

Oswiadczam, co nastepuje :

1. Wyrazam zgode¢/nie wyrazam * zgody na objecie mojego dziecka:
- profilaktyczng opieka zdrowotng
- promocja zdrowia

- opieka stomatologiczng
*niepotrzebne skresli¢

2. Nazwisko 1 1mi€ dZIECKA ......ccueevvuiiiiiiiiiieeciie e e Klasa .........
PESEL

Adres zamieszkania

Udzielone informacje o stanie zdrowia dziecka, dostarczone dokumenty medyczne, pozwola na sprawowanie nad Pafistwa dzieckiem prawidlowej opieki
medycznej w szkole. Zgodnie z ogélnym rozporzadzeniem o ochronie danych osobowych, uzyskane dane nie bedg wykorzystywane do innych celdow.
Os$wiadczenia rodzica skladajacego o§wiadczenie

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym o§wiadczeniu dla potrzeb zwigzanych z zapewnieniem mojemu dziecku
profilaktycznej opieki zdrowotnej zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s6b fizycznych w zwiagzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne
rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE. L nr 119).

miejscowosé, data czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego dziecka/ucznia

Klauzula informacyjna dot. przetwarzania danych osobowych
Zgodnie z art. 13 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z
04.05.2016) informuje sie, iz:
1) Administratorem Danych Osobowych jest Zespét Szkot Technicznych ,,FABLOK" ul. Fabryczna 27, 32-500 Chrzanow
telefon: 32 623 29 09.
2) Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych Osobowych, z ktorym mozna skontaktowaé si¢ poprzez e-mail
baranowskaodo@gmail.com w kazdej sprawie dotyczacej przetwarzania Pani/Pana danych osobowych lub danych dziecka.
3) Dane osobowe przetwarzane beda w celu objecia dziecka profilaktyczng opiekg zdrowotna, na podstawie Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 28 sierpnia 2009 r. w sprawie organizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej nad dzie¢mi i mtodzieza.
4) Dane osobowe przechowywane be¢dg przez okres wynikajacy z przepiséw prawa.
5) Pani/Pana oraz dziecka dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego/organizacji miedzynarodowe;.
6) Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych i dziecka oraz prawo ich sprostowania, usunig¢cia, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych osobowych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofni¢cia zgody w dowolnym
momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania (mozliwos¢ istnieje jezeli przetwarzanie odbywa si¢ na podstawie
zgody, a nie na podstawie przepiséw uprawniajgcych administratora do przetwarzania tych danych)
7) Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Organu Nadzorczego, gdy uzna Pan/Pani, iz przetwarzanie danych
osobowych dotyczacych Pana/Pani lub dziecka, narusza przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia
27 kwietnia 2016 r.
8) Odbiorcami danych osobowych beda: podmioty §wiadczace na rzecz Administratora ustugi niezbedne do wykonania
zobowigzan natozonych przez przepisy prawa, Zaktad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Chrzanowie Sp. z 0.0., OW NFZ, organy
uprawnione na podstawie przepisow prawa.
9) Pani/Pana dane osobowe oraz dziecka nie beda podlegaty profilowaniu. Pani/Pana dane osobowe nie beda podlegaty procesowi
zautomatyzowanego podejmowania decyzji.

10) Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak brak podania danych uniemozliwi objgcie dziecka profilaktyczng opicka
zdrowotna.



mailto:baranowskaodo@gmail.com

