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Informacja Administratora w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych — zgodnie z
art. 13 ust. 1i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy

95/46/WE (zwanego dalej RODO)

Administratorem danych osobowych jest Zlobek “ISKIERKI", ul. Wieniawskiego 59,
35-603 Rzeszow, tel. kom. 883 113 353,

Administrator wyznaczy!l Inspektora Ochrony Danych, z ktorym w sprawach zwiazanych
z przetwarzaniem danych osobowych, mozna si¢ kontaktowaé¢ za pomoca poczty
elektronicznej pod adresem: iod@dbajodane.pl

Dane osobowe zebrane podczas procesu rekrutacji przetwarzane beda w celu zapewnienia
dziecku prawidlowej opieki, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO oraz art. 9 ust. 2 lit. g
RODO.

Odbiorcami danych osobowych moga by¢ dostawcy ushug pocztowych 1 kurierskich,
dostawcy ustug informatycznych Administratora, obstuga prawna administratora oraz
inne podmioty uprawnione na podstawie przepisOw prawa.

Dane osobowe beda przechowywane przez okres wynikajacy z przepiséw prawa.
Przystuguje Pani/Panu prawo dost¢epu do tresci swoich danych, sprostowania danych,
usunigcia danych oraz ograniczenia przetwarzania danych.

Gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych narusza powszechnie
obowiazujace przepisy w tym zakresie, przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia
skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych.

Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym 1i jest Pani/Pan zobowigzana/y do
ich podania. Konsekwencja niepodania danych bedzie brak mozliwosci przebywania w
placowce.

Dane osobowe nie beda wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji
ani profilowania, o ktorym mowa w art. 22.

Decyzja dyrektora dotyczaca przyjecia dziecka do zlobka:
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OSOBY UPOWAZNIONE DO ODBIORU DZIECKA
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ZOBOWIAZUJE SIE DO:



* Informowania dyrektora zlobka ,ISKIERKI” o jakichkolwiek zmianach podanych w

karcie REKRUTACYJNEJ.
* Regularnego uiszczania oplat za pobyt Dziecka w wyznaczonym terminie.

* Przyprowadzania i odbierania dziecka osobiscie lub przez osobg dorosta upowazniona do

odbierania, zapewniajaca dziecku bezpieczenstwo .
* Przyprowadzania do zlobka ,.,ISKIERKI" tylko zdrowego dziecka.
* Uczestniczenia w zebraniach rodzicow.

* Powiadomienia dyrektora o rezygnacji ze zlobka ISKIERKI” z co najmniej

dwutygodniowym wypowiedzeniem ze skutkiem na koniec miesigca
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Foapis mamy /) opiekuna DERWIEEO.T ok issssssssdsiinsssnrpiasisi i canias

Podpis taty / opickuna prawnego: ...

Wszelkie platnosci na rzecz Ztobka ISKIERKI prosimy wplacaé na podany ponizej numer
rachunku bankowego:

Alior Bank nr rach 47 2490 0005 0000 4530 0052 9729

Przy wplacie prosimy o podanie tytulu wplaty:

- Wpisowe

- Czesne

- Wyzywienie

- Inne ( w tym wypadku prosimy o okreslenie rodzaju zobowiazania )



