Dane MATKI dziecka: Dane OJCA dziecka:

(imie i nazwisko)

(adres zamieszkania)

(telefon)

(adres poczty e-mail)

OSWIADCZENIE POTWIERDZAJACE PRZEZ RODZICOW DZIECKA
WOLE KORZYSTANIA Z USLUG
PRZEDSZKOLA SAMORZADOWEGO NR 5§
W BELCHATOWIE W ROKU SZKOLNYM 2026/2027
(Wypeli¢ drukowanymi literami)

Oswiadczam, iz potwierdzam wole uczeszczania do Przedszkola Samorzadowego nr
5 w Belchatowie w roku szkolnym 2026/2027 dziecka:

(imie i nazwisko, data urodzenia)

(adres zamieszkania dziecka)

Oswiadczam, ze dane zawarte we Wniosku Zgloszenia Dziecka do Przedszkola nie
ulegly zmianie.

Informacja o przetwarzaniu danych osobowych: Administratorem danych osobowych podanych we
wniosku jest Przedszkole Samorzadowe nr 5, o$. Dolnoslgskie 222a w Belchatowie Podstawa prawnag
przetwarzania danych jest niezbednos¢ do wypelnienia obowiazku prawnego ciazacego na
administratorze wynikajaca z Prawa o$swiatowego. Dostep do danych osobowych bedzie przystugiwat
wylacznie upowaznionym pracownikom Przedszkola. Osoby podajace dane maja prawo zadania
dostepu do danych osobowych oraz poprawiania danych, prawo usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a takze prawo do przenoszenia
danych, o ile nie wystapia okolicznosci ograniczajace realizacje tych praw. Mozna takze wnie§¢ skarge
do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych. Kontakt do Inspektora ochrony danych w
Przedszkolu: e-mail: iod@ps5.belchatow.pl

Czytelne podpisy rodzicow (opiekunow prawnych):

Oswiadczenie ztozono w dniu , a dane w nim zawarte zweryfikowano

(podpis osoby przyjmujacej oéwiadczenie)



