Oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych
Oświadczam, że zgodnie z art. 23 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z późn. zm.). wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Powiatowy Zespół Szkół w Łopusznie w celu przeprowadzeniu rekrutacji do szkoły. Oświadczam, że  w przypadku zakończenia rekrutacji w pozytywnym dane zawarte w niniejszym podaniu podaję obowiązkowo, zgodnie z ustawą z dnia 7 września 1991 o systemie oświaty oraz aktami wykonawczymi dotyczącymi realizacji obowiązku szkolnego. Jednocześnie zgodnie z art. 23 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z późn. zm, wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Powiatowy Zespół Szkół w Łopusznie w celu realizacji zadań statutowych i organizacji szkoły na okres kształcenia oraz w przyszłości, jeżeli nie zmieni się cel ich przetwarzania. Dane dotyczące numerów telefonów podaję dobrowolnie, wyłącznie w celu szybkiego kontaktu w nagłych okolicznościach. Znam przysługujące mi prawo wglądu do moich danych osobowych, ich poprawiania i uaktualniania.

						…………………………………………………………………………………
							Podpis rodzica/opiekuna prawnego
						…………………………………………………………………………………..
							Podpis kandydata


Oświadczenie o wyrażeniu zgody na bezpłatne wykorzystanie wizerunku
W związku z podjęciem przeze mnie ………………………………………………………….................................
							(imię i nazwisko)
nauki w Powiatowym Zespole Szkół w Łopusznie w klasie ………….……………………………………………………………………………………....................................
Oświadczam, że wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie  mojego wizerunku na potrzeby związane z działalnością szkoły oraz jej promocją ( kronika szkolna, fotograficzna, dokumentacja uroczystości, gazetki ścienne, foldery i ulotki reklamowe, strona internetowa szkoły) na okres kształcenia w szkole oraz w przyszłości, jeżeli nie zmieni się cel ich przetwarzania.

…………………………………………………………………………………
							Podpis rodzica/opiekuna prawnego
						…………………………………………………………………………………..
							Podpis kandydata


