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………………………………………………… 

                                                                             (Miejscowość i data) 

                                                             

OŚWIADCZENIE: 

Upoważniam następujące osoby do odbioru dziecka ze żłobka: 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

(IMIĘ I NAZWISKO DZIECKA) 

 

Imię i nazwisko 
osoby 

upoważnionej 
do odbioru 

Numer dowodu 
osobistego/paszportu 

i PESEL 
osoby upoważnionej do odbioru 

Nr telefonu 

osoby 
upoważnionej do 

odbioru 

Podpis osoby 
upoważnionej 

(zgoda na 
przetwarzanie 

danych 

osobowych) 

Data i czytelny 
podpis osoby 

upoważniającej 
tzn.  

Rodzica/Opiekuna 

Prawnego dziecka 
NR DOWODU PESEL 

 

 

 
 

 

 

 

    

 
 

 

 

 
 

 

    

 

 

 
 

 

 

 

    

 
 

 

 

 
 

 

    

 

 

 
 

     

 

 
 

 

     

 

Biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru 

przez wskazane powyżej osoby. 

Oświadczam i potwierdzam, że posiadam podstawę prawną do przetwarzania danych osobowych osób 

upoważnionych i zobowiązuje się, na żądanie Dyrektora Żłobka, okazać kopie zgód na przetwarzanie danych 

osobowych przez Administratora Danych - Dyrektora Żłobka oraz udzielić wszelkich żądanych w tym zakresie 

wyjaśnień.  
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Klauzula informacyjna dot.  przetwarzania danych osobowych 

Zgodnie z art. 13, 14 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.  

w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) , informuje Pana/Panią, że: 

Administratorem przetwarzanych Pana/ Pani danych osobowych jest: 

Dyrektor Żłobka Smykusiowo, WerSyn Weronika Synakiewicz 

Ul. Świerkowa 40, 89-200 Zamość 
Dane przetwarzane są w celu realizacji upoważnienia dot. odbioru dziecka z Placówki na podstawie zgody osób  

(art. 6. Ust. 1 lit a RODO) Informacje szczegółowe na stronie internetowej. 

 

 

…………………………………………………………………                             ……………………...…………………………………………              

     PODPIS OJCA / OPIEKUNA PRAWNEGO                                      PODPIS MATKI/ OPIEKUNKI PRAWNEJ 

 

 


