KWESTIONARIUSZ PRZYJECIA
DO INTERNATU ROK SZKOLNY 2024/2025

(Prosze czytelnie wypelni¢ wszystkie rubryki)
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6. ADRES RODZICOW:
KOd, MICJSCOWOSC. ...ttt ettt ettt ettt et e st e b e seeeabeesaeeenne
Ulica, nr domu, MIESZKANIA. ... .uuvviiiiiiiiiiiiiiieiieeeee ettt tee e e e e eeeee et e e e e e e esssaaeeeeessssesinnns
Telefon KONtaKtOWY .......coiiiiieiiieciieeee e e et e et e e a e e saaeeseneee e
7. SZKOLA (w ktorej zamierzasz podjac Nauke).........ccceeeeveeecuieeriieeeniiieeeiee e eevee e

9. DATA ROZPOCZECIA NAUKI ....ccoeoiiiirieieieeieeee 20........... /200 it r.
10. Wychowanek zobowigzany jest do korzystania z calodziennego wyzywienia w
internacie ($niadanie + obiad +kolacja)
Podpis Rodzica
JOPICKUNA ...ttt

11.Do 11 — go kazdego miesigca rodzic/opiekun prawny zgodnie z obowigzujacym
zarzadzeniem dyrektora oraz regulaminem internatu uiszcza optaty za pobyt
i wyzywienie w Internacie. Platnosci regulowane moga by¢ przelewem po
wczesniejszym uzgodnieniu kwoty z administracjg internatu.
Podpis Rodzica /opiekuna ...........cccceeeviiieciieeiieeeiee e

12. Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie danych zawartych w moim kwestionariuszu
niezbednych do realizacji procesu rekrutacji (zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r.
o ochronie danych osobowych Dz. U. z 2019, poz.1781)

Podpis Rodzica /opiekuna ............cocceeeiiieniiiiiiiniiiieieeieeeee

13. Oswiadczam, Z€ SYN /COTKA........cecviiieiiieiieecie ettt
bedzie opuszczal internat w kazdy piatek po lekcjach i powracat do placowki w niedzielg.
W tym czasie przebywaé bedzie pod adresem:



KLAUZULA INFORMACYJNA

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

w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego

przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (zwanej dalej RODO) Katowickie Centrum
Edukacji Zawodowej im. Powstancow Slaskie- Centrum Ksztalcenia Zawodowego i Ustawicznego
w Katowicach informuje, ze:

1. Administratorem Danych Osobowych jest Katowickie Centrum Edukacji Zawodowej im. Powstancow
Slaskich- Centrum Ksztalcenia Zawodowego i Ustawicznego w Katowicach, ul. Technikéw 11, 40-326
Katowice, zwanym dalej KCEZ;, tel. 32 2566372, e-mail: sekretariat@kcez-ckziu.pl;

2. Dyrektor Szkoly powoltat IOD - Inspektora Ochrony Danych (osoba odpowiedzialna za prawidlowos¢

przetwarzania danych) kontakt do inspektora: e-mail: iod.pkaczmarczyk@cuw.katowice.pl

3. Dane osobowe przetwarzane bedg w celu ratowania zdrowia lub zycia;

4. Odbiorcami danych osobowych bedg podmioty zajmujqce sie ratowaniem zdrowia lub zycia;

5. Dane osobowe nie bedg przekazane odbiorcom do panstwa trzeciego lub organizacji migdzynarodowej,

6. Dane osobowe bedg przechowywane przez okres pobytu ucznia / wychowanka w placowce a nastgpnie

podlegac bedg archiwizacji zgodnie z odrebnymi przepisami okreslonymi przez ustawe z dnia 14 lipca 1983 r.
o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach i JRWA;,

7. Posiada Pani/Pan prawo do zZgdania od administratora dostgpu do danych osobowych dotyczgcych osoby,
ktorej dane dotyczg, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania lub prawo do wniesienia
sprzeciwu wobec przetwarzania, a takze prawo do przenoszenia danych;

8. Posiada Pani/Pan prawo do cofnigcia zgody w dowolnym momencie bez wplywu na zgodnosé z prawem

przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem,

9. Posiada Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego,

10.Wyrazenie zgody jest dobrowolne, jednak jej nie wyrazenie moze utrudnia¢ pomoc medyczng i mie¢ wplyw na
ratowanie zdrowia lub Zycia;

11. Administrator Danych Osobowych nie podejmuje w sposob zautomatyzowany decyzji oraz nie profiluje
danych osobowych;

12. Administrator Danych Osobowych nie planuje dalej przetwarzac¢ danych osobowych w celu innym niz cel,
w ktorym dane osobowe zostanq zebrane.

(data i czytelny podpis rodzicow lub prawnych opiekunow)



