
Pszczyna ,……………………………………….. 

 

…………………………………………………. 

Imię i nazwisko rodzica /opiekuna prawnego 

 

……………………………………………………………………… 

Imię i nazwisko dziecka 

Oświadczenie 

Rodziców/ opiekunów prawnych  upoważniające inne pełnoletnie  osoby do odbioru  i 

uzyskiwania informacji o dziecku. 

Każda zmiana będzie uprzednio zgłaszana Dyrektorowi placówki w formie pisemnej. 

Upoważniam następujące osoby: 

IMIĘ I NAZWISKO NR TELEFONU SERIA I NR 

DOWODU 

OSOBISTEGO 

DO ODBIORU 

DZIECKA 

TAK/NIE 

DO UDZIELANIA 

INFORMACJI  

O DZIECKU 

TAK/NIE 

MATKA     

OJCIEC     

     

     

     

     

     

     

     

     

1. Bierzemy na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odbieranego dziecka 

przez wskazaną powyżej upoważnioną osobę . 

2. Osobom nietrzeźwym bądź wskazującym na spożycie alkoholu oraz osobom niepełnoletnim, 

dzieci nie będą wydawane. 



3. Informuję, że Administratorem Państwa danych osobowych jest Żłobek Miejski, ul. 

Kazimierza Wielkiego 5, 43-200, Pszczyna, reprezentowany przez Dyrektora. Z 

Administratorem danych można się skontaktować poprzez adres email zlobek@pze-

pszczyna.pl lub pisemnie na adres siedziby Administratora. Informacje o sposobie i zakresie 

przetwarzania Państwa danych osobowych oraz przysługujących uprawnień można uzyskać 

kontaktując się z inspektorem ochrony danych e-mail: iod@pze-pszczyna.pl lub pisemnie na 

adres siedziby Administratora wskazany powyżej. Państwa dane osobowe przetwarzane są w 

celu wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na Administratorze. W związku z 

przetwarzaniem Państwa danych osobowych, przysługują następujące prawa: prawo dostępu 

do danych osobowych, prawo żądania sprostowania danych osobowych, prawo wyrażenia 

sprzeciwu, prawo żądania usunięcia danych osobowych przetwarzanych bezpodstawnie, 

prawo żądania ograniczenia przetwarzania danych osobowych, złożenia skargi do organu 

nadzorczego, czyli Urzędu Ochrony Danych Osobowych. Pełna treść klauzuli informacyjnej 

znajduje się na stronie internetowej Administratora http://zlobek.pszczyna.pl/  

 

………………………………………………………………. 

 

…………………………………………………………..…… 

Podpis Rodziców/ opiekunów prawnych 

 


