Materská škola Malá Ida, Školská 5 04420
Informovaný  súhlas zákonného zástupcu na používanie osobných údajov dieťaťa

Ako zákonný zástupca dieťaťa MŠ........................................................  týmto prehlasujem, že v súlade s §7 zákona č. 428/2002 Z. z. o ochrane osobných údajov v znení neskorších predpisov, svojim podpisom dávam súhlas uvedenej materskej škole  na:
· Identifikácia osobnosti -  a to mena a priezviska, dátumu a miesta narodenia, adresy trvalého bydliska, štátnej príslušnosti pre potreby výchovy a vzdelávania, pre účasť na súťažiach, pre vypracovanie a zverejnenie zoznamov, pre interné spracovanie údajov

· používanie vyššie uvedených osobných údajov a fotografií môjho dieťaťa / mojich detí na internetovej stránke školy, na prezentáciu školy v  médiách a pre dokumentačnú archiváciu

· Zdravie – zdravotný stav, údaje z preukazu zdravotného poistenia
· Mentálna identita vrátane výsledkov pedagogicko – psychologickej a špeciálno- pedagogickej diagnostiky
· doba platnosti súhlasu je doba, počas ktorej môj syn/dcéra navštevuje uvedenú materskú školu

· zároveň týmto potvrdzujem, že súhlas s poskytnutím osobných údajov som dal dobrovoľne, bez nátlaku a že uvedené osobné údaje sú pravdivé, správne a aktuálne

· tento súhlas môže byť odvolaný doručením písomného oznámenia o odvolaní súhlasu so spracovaním osobných údajov  riaditeľke materskej školy

Svojim podpisom dávam súhlas a potvrdzujem, že som porozumel vyššie uvedeným skutočnostiam  a boli mi dané všetky potrebné informácie. 

Meno a priezvisko dieťaťa                    

_______________________________________________                  

Meno a priezvisko zákonného zástupcu (otca): _____________________________________ 

Podpis: ___________________________           Dátum:_____________________________  

Meno a priezvisko zákonného zástupcu (matky): ___________________________________ 

Podpis: ___________________________            Dátum:____________________________
