FORMULARZ ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH RODZICA

(imig i nazwisko)

Wyrazam zgodg¢ na przetwarzanie przez Liceum Ogdlnoksztatcace im. Bolestawa Krzywoustego w Kamieniu Pomorskim
moich danych osobowych zawartych w dokumentacji szkolnej zwigzanych z uczeszczaniem mojego syna/corki*
.............................................................................................. do Szkoty.

Podaj¢ dane osobowe dobrowolnie 1 o§wiadczam, Ze sg one zgodne z prawda.

Zapoznatem (-am) si¢ z trescig klauzuli informacyjnej, w tym z informacja o celu i sposobach przetwarzania danych
osobowych oraz prawie dostgpu do tresci swoich danych i prawie ich poprawiania.

Zostalem (-am) rowniez poinformowany (-a) o mozliwosci cofnigcia zgody w dowolnym momencie.

(podpis osoby, ktorej dane dotycza)

FORMULARZ ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH DZIECKA

(imig¢ i nazwisko)

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Liceum Ogolnoksztatcace im. Bolestawa Krzywoustego w Kamieniu Pomorskim
danych osobowych mojego syna/cOrki® ...... ... zawartych w formularzach,
whnioskach podczas edukacji szkolnej w celu nauki w Liceum Ogodlnoksztatcacym.

Zapoznatem (-am) si¢ z trescig klauzuli informacyjnej, w tym z informacja o celu i sposobach przetwarzania danych
osobowych oraz prawie dostegpu do tresci swoich danych i prawie ich poprawiania.

Zostatem (-am) rowniez poinformowany (-a) o mozliwosci cofnigcia zgody w dowolnym momencie.
(podpis rodzica)
FORMULARZ ZGODY NA PUBLIKACJE WIZERUNKU DZIECKA
(imi¢ i nazwisko)

Wyrazam zgode na publikacje wizerunku mojego syna/corki* ... ... . ..o przez
Liceum Ogolnoksztatcace im. Bolestawa Krzywoustego w Kamieniu Pomorskim na stronie internetowej oraz w materiatach
promocyjnych szkoty w zwigzku z osiagnigciami, dziatalno$cig na rzecz szkoty, udziatem w szkolnych wycieczkach,
uroczystosciach.

Zostalem (-am) rowniez poinformowany (-a) o mozliwosci cofniecia zgody w dowolnym momencie.

Jednoczesnie o$wiadczam, iz zrzekam si¢ wszelkich korzysci majatkowych zwigzanych z publikacja wizerunku mojego
dziecka.

(podpis osoby, ktorej dane dotycza)



OSWIADCZENIE RODZICOW W SRAWIE UCZESZCZANIA ICH DZIECKA NA ZAJECIA RELIGIVETYKI

Na podstawie Rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 14 kwietnia 1992r. w sprawie warunkéw i sposobu
organizowania nauki religii w publicznych przedszkolach i szkotach (Dz.U.z 1992r .nr 36, 0z.155 ze zm.) niniejszym

wyrazam wole, aby méj syn/corka

uczen/uczennica klasy ................. w roku szkolnym ...................... /przez caty okres pobierania nauki w szkole*
o uczestniczyl w lekcjach religii

o uczestniczyt w lekcjach etyki

o uczestniczyl w lekcjach religii i etyki

o  nie uczestniczyt w lekcjach religii i etyki

(podpis rodzicow/opiekundéw prawnych)

OSWIADCZENIE RODZICOW W SRAWIE UCZESZCZANIA ICH DZIECKA
NA ZAJECIA WYCHOWANIA DO ZYCIA W RODZINIE

Na podstawie Rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12 sierpnia 1999 r. w sprawie sposobu
nauczania szkolnego oraz zakresu tresci dotyczacych wiedzy o zyciu seksualnym cztowieka, o zasadach
swiadomego i odpowiedzialnego rodzicielstwa, o wartosci rodziny, zycia w fazie prenatalnej oraz metodach i
srodkach §wiadomej prokreacji zawartych w podstawie programowej ksztatcenia ogdlnego (Dz.U. 1999 Nr 67
poz. 756 z p6zn. zm.) - art. 4 niniejszym

wyrazam wole, aby méj syn/cérka

uczen/uczennica klasy ................. w roku szkolnym ........................

o uczestniczyt w zajeciach wychowania do zycia w rodzinie
o nie uczestniczyl w zajeciach wychowania do zycia w rodzinie

(podpis rodzicow/opiekundéw prawnych)
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