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   * niepotrzebne skreślić
Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka oraz wytworów jego pracy na stronie internetowej PM 173 w Łodzi
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka oraz wytworów jego pracy
…............................................................................utrwalonego podczas zajęć, uroczystości, zabaw, zajęć dydaktycznych, a także wycieczek przedszkolnych, na stronie internetowej PM 173 w Łodzi. 
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka oraz wytworów jego pracy na portalu społecznościowym FB – profil Przedszkole Miejskie nr 173 w Łodzi 
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka oraz wytworów jego pracy
…...........................................................................utrwalonego podczas zajęć, uroczystości, zabaw, zajęć dydaktycznych, a także wycieczek przedszkolnych, na portalu społecznościowym FB – profil Przedszkole Miejskie nr 173 w Łodzi.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów) 
Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka oraz wytworów jego pracy na portalach społecznościowych FB – Froebel.pl i Zafreblowani 
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka oraz wytworów jego pracy
…...........................................................................utrwalonego podczas zajęć, uroczystości, zabaw, zajęć dydaktycznych, a także wycieczek przedszkolnych, na portalach społecznościowych FB – Froebel.pl i Zafreblowani.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów) 
Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka oraz wytworów jego pracy w internetowym wydaniu gazetki “Nowinki przedszkolnej rodzinki” realizowanym w aplikacji Sway w ramach pakietu Office 365
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka oraz wytworów jego pracy
…...........................................................................utrwalonego podczas zajęć, uroczystości, zabaw, zajęć dydaktycznych, a także wycieczek przedszkolnych, w internetowym wydaniu gazetki “Nowinki przedszkolnej rodzinki” realizowanym w aplikacji Sway w ramach pakietu Office 365
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)


Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka oraz wytworów jego pracy w kronice pamiątkowej PM 173 w Łodzi
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka oraz wytworów jego pracy
…...........................................................................utrwalonego podczas zajęć, uroczystości, zabaw, zajęć dydaktycznych, a także wycieczek przedszkolnych, w kronice pamiątkowej PM 173 w Łodzi. 
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów) 
Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka oraz wytworów jego pracy na tablicach, gablotach w pomieszczeniach PM 173 w Łodzi
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka oraz wytworów jego pracy
…...........................................................................utrwalonego podczas zajęć, uroczystości, zabaw, zajęć dydaktycznych, a także wycieczek przedszkolnych, na tablicach, gablotach w pomieszczeniach PM 173 w Łodzi. 
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na rejestrację oraz weryfikowanie obecności za pomocą systemu teleinformatycznego
Oświadczam, że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na rejestrowanie i weryfikowanie obecności mojego dziecka
…...........................................................................w przedszkolu za pomocą systemu teleinformatycznego e-kart, mającego na celu rejestrację czasu pobytu dziecka w przedszkolu.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na udzielenie pomocy medycznej i wezwanie karetki pogotowia
Oświadczam, że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO), że w razie zagrożenia zdrowia lub życia mojego
dziecka …........................................................................... wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na wezwanie karetki pogotowia, przewiezienie dziecka do szpitala i udzielenie pierwszej pomocy.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na prowadzenie przesiewowych badań logopedycznych
Oświadczam, że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na logopedyczne badanie przesiewowe mojego dziecka
…........................................................................... przez nauczyciela posiadającego kwalifikacje z zakresu logopedii na terenie PM 173 w Łodzi.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)


Zgoda badanie czystości ciała dziecka
Oświadczam, że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na sprawdzenie czystości ciała mojego dziecka
…........................................................................... (w tym przegląd czystości głowy w celu wyeliminowania zagrożeń wszawicą) przez pracownika PM 173 w Łodzi.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na spacery i wycieczki w okolicy przedszkola
Oświadczam, że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na udział mojego dziecka
…...........................................................................w spacerach i wycieczkach w okolicy przedszkola (wraz z grupa, pod opieką nauczycielek) 
w ramach realizacji codziennych zajęć przedszkolnych.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na udział w sesjach zdjęciowych
Oświadczam,  że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) oraz art. 81 ust. 1 o prawie autorskim i prawach pokrewnych) (Dz.U. 2018.0.1191 tj. - ustawa z dnia 4.02.1994r o prawie autorskim i prawach pokrewnych) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na fotografowanie mojego dziecka
…...........................................................................w czasie sesji zdjęciowych realizowanych na terenie PM 173 w Łodzi. 
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
Zgoda na udział w zajęciach religii 
Oświadczam, że zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE) (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, zwanych także RODO) wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody * na udział mojego dziecka
…...........................................................................w zajęciach religii organizowanych na terenie PM 173 w Łodzi.
…..........................................................................
(data, podpis rodziców, prawnych opiekunów)
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