…………………………………						miejsce, data………………..
Imię i nazwisko

………………………………..
Stanowisko





				OŚWIADCZENIE PRACOWNIKA
Wyrażam zgodę na przetwarzanie mojego prywatnego *adresu email: ……………………………
oraz *numeru telefonu komórkowego przez placówkę w celu ……………………………………..

*- niepotrzebne skreślić



								……………………………………………
								Czytelny podpis pracownika


Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016), zwanym dalej RODO informuję, iż:
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO) informujemy, że:
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Zespół Szkolno-Przedszkolnego nr 2, ul Horbaczewskiego 2,  54-130 Wrocław
Inspektorem Ochrony Danych jest Marek Adamaszek e-mail: adamaszek@kancelariaiod.pl
tel.: +48 608 294 903
Cel i podstawa prawna przetwarzania: Dane osobowe w postaci prywatnego adresu e-mail i/lub numeru telefonu są przetwarzane wyłącznie w celu kontaktu służbowego na podstawie dobrowolnie wyrażonej zgody – art. 6 ust. 1 lit. a RODO. 
Dane nie będą przekazywane innym odbiorcom. Dane będą przetwarzane do momentu cofnięcia zgody. Przysługuje Pani/Panu prawo do: dostępu do danych i uzyskania ich kopii, sprostowania danych, usunięcia danych, ograniczenia przetwarzania, cofnięcia zgody w dowolnym momencie. Cofnięcie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania
dokonanego przed jej cofnięciem. 
Przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. Podanie danych jest dobrowolne. Dane nie są przekazywane do państw trzecich. Dane nie podlegają profilowaniu ani zautomatyzowanemu przetwarzaniu.

