
 
 

Załącznik nr 1 do umowy o świadczenie usług przez oddział przedszkolny w  Szkole Podstawowej Nr 8 w Rumi .  
 

 
LP NAZWISKO I IMIĘ RODZICE/OPIEKUNOWIE 

PRAWNI 
 

NUMER DOWODU 
OSOBISTEGO/INNEGO 

DOKUMENTU 

NUMER 
TELEFONU 

1  
 

   

2  
 

   

 
 
 
Upoważniam do odbierania mojego dziecka z SP 8 w Rumi niżej wymienione osoby: 
 
LP NAZWISKO I IMIĘ STOPIEŃ 

POKREWIEŃSTWA 
DZIECKA 

NUMER DOWODU 
OSOBISTEGO / 

INNEGO 
DOKUMENTU 

NUMER TELEFONU 

1     
2     
3     
4     

 
 
Rumia dnia………………. 

 
…………………..………...………………………………… 
Podpis opiekunów/opiekunów prawnych 

 
 
Zgoda osoby upoważnionej na przetwarzanie danych osobowych 
 
Ja ………………………………………………………………………………… niżej podpisana/y, 
upoważniona/y do odbioru dziecka wyrażam wyraźną i dobrowolną zgodę na przetwarzanie przez  
Szkołę  Podstawową   w  Rumi  nw. kategorii moich danych osobowych: 
1. Imię i nazwisko, 
2. Numer telefonu 
w zakresie niezbędnym dla możliwości weryfikacji mojej tożsamości przy odbiorze dziecka. 
Jednocześnie zobowiązuje się na każde żądanie upoważnionego pracownika Szkoły  
 w oparciu o okazanie dokumentu zawierającego moje imię i nazwisko oraz zdjęcie 
(dowód osobisty, prawo jazdy, paszport) do potwierdzenia swojej tożsamości. Jednocześnie 
oświadczam, że zapytanie o zgodę zostało mi przedstawione w wyraźnej i zrozumiałej dla mnie 
formie i zrozumiałam/em treść udzielonej mi informacji odnoszącej się do przetwarzania moich  
danych osobowych. 
 
 

                                   …………………………………..…………………………………… 
                                                data i czytelny podpis osoby wyrażającej zgodę 


