
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) informuje się, iż: 
1) administratorem danych osobowych uczniów / opiekunów prawnych jest Oświata- Lingwista" Nadbałtyckie Centrum Edukacji Sp. z o.o., ul. Malczewskiego 51, 80-107 Gdańsk
2) dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji zadań dydaktycznych, wychowawczych i opiekuńczych, zgodnie z Ustawą z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty, 
    na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. 
3) dane osobowe przechowywane będą w czasie zgodnym z przepisami w/w Ustawy
4) każdy uczeń / opiekun prawny posiada prawo do dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania lub odwołania uprzednio udzielonej zgody
5) odbiorcami danych osobowych będą podmioty biorące udział w procesie przetwarzania.
6) uczeń / opiekun prawny ma prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych 
7) podanie danych osobowych jest obowiązkowe ze względu na przepisy prawa

……………………………………………………………………… ……………………………………… 
Imię i nazwisko rodzica miejscowość i data 

……………………………………………………………………… 
Adres zamieszkania rodzica 

……………………………………………………………………… 
kod miejscowość 

……………………………………………………………………… 
telefon 

Wstępny formularz rekrutacyjny

Z poważaniem 

…………………………………………………… 

…………………………………………………… 

Gdańska Szkoła Podstawowa ,,Lingwista" 
im. Hymnu Narodowego 
ul. Malczewskiego 51
80-107 Gdańsk
,,Oświata-Lingwista" Nadbałtyckie Centrum
Edukacji Sp. z o.o
www.splingwista.eu

Dyrekcja

Gdańskiej Szkoły Podstawowej ,,Lingwista" 

im. Hymnu Narodowego, ul. Malczewskiego 51, 

80-107 Gdańsk

Jako rodzic ………………………………………………………………………………(imię i nazwisko data i mir… ejsce u… odzenia ucznia) ……………………………………..

składam wstępną deklarację i wyrażam chęć uczestnictwa Naszego dziecka w e-edukacji w Państwa szkole. Zapisuję dziecko do

 klasy ...................... Proszę o odpowiedź i przesłanie szczegółowych formularzy na maila ........................................................

*Proszę przesłać wypełniony formularz mailem na adres: s.zalewska@oswiatalingwista.eu
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