
……………………………….dn………………...............r. 

 

Oświadczenie o udziale w zajęciach strzeleckich uczniów pełnoletnich 

 

Ja, niżej podpisany/a    …………………………………………………………………………………………………………, 
                                                                                                                                            (Imię i nazwisko) 

 

Zamieszkały/a   ……………………………………………………………………………………………………………………, 
                                                                                                                                 (adres zamieszkania) 

 

urodzony/a ………………………………………………...…………………………………………, oświadczam że:   
                                                                                                    (Data urodzenia) 

Wyrażam akces na uczęszczanie na sekcję strzelecką w roku szkolnym 2021/2022 w ramach 

zajęć wychowania fizycznego oraz oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem 

strzelnicy oraz regulaminem  przeprowadzanych zajęć odbywających się na strzelnicy.  

 

 

 

Data i czytelny podpis  

 

……………………………………………………………………………… 

 

 

 
 

 

 

 



Zgoda na przetwarzaniu danych osobowych 
oraz stosowanie monitoringu wizyjnego  

Informuję, iż:  

1. Administratorem danych osobowych jest Liceum Ogólnokształcące im. Janka 
Bytnara reprezentowane przez Dyrektora szkoły z siedzibą w Kolbuszowej przy ul. 
Jana Pawła II 8. 

2. Kontakt z Inspektorem Danych Osobowych: e-mail:elzbieta.rozmus@zswerynia.pl. 
3. Przetwarzanie w powyższym zakresie odbywa się na podstawie udzielonej zgody (art. 6 

ust. 1 pkt a) RODO). Dane osobowe będą przetwarzane w zakresie stosowania na 
terenie Strzelnicy  przy Liceum Ogólnokształcącym w Kolbuszowej monitoringu 
wizyjnego, zebrane dane (wizerunek) będą przetwarzane w celu zapewnienia 
bezpieczeństwa osób i mienia na obszarze objętym tym monitoringiem (art. 6 ust. 1 
pkt f RODO). Pomieszczenia objęte monitoringiem wizyjnym oznaczone są 
odpowiednio oznaczone.  

4. Uprzejmie informujemy, że posiadane przez administratora kategorie danych 
osobowych to: imię i nazwisko; adres zamieszkania obejmujące: adres, kod 
pocztowy, miejscowość, wizerunek utrwalony na monitoringu wizyjnym działającym 
wewnątrz strzelnicy. 

5. Odbiorcami Państwa danych osobowych są: osoby uprawnione; pracownicy 
strzelnicy,  organ prowadzący, organ nadzorujący szkołę, kuratorzy sądowi, sądy. 

6. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres realizowania przez niego celów, dla 
których dane zostały udostępnione. 

7. Dane osobowe zebrane i przetwarzane w zakresie stosowanego na strzelnicy 
monitoringu wizyjnego, przetwarzane będą przez okres 60 dni od dnia ich zebrania. 

8. Mają Państwo prawo żądania od Administratora dostępu do swoich danych 
osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do 
niesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych. 

9. Jeżeli przetwarzanie odbywa się na podstawie zgody, mają Państwo prawo do 
cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem 
przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

10. Mają Państwo prawo wnieść skargę do organu nadzorczego, którym jest Prezes 
Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jeśli uznają Państwo, iż przetwarzanie przez 
Administratora Państwa danych osobowych narusza przepisy dot. ochrony danych 
osobowych. 

11. Podanie danych jest warunkiem korzystania ze strzelnicy. 

 

 

Data i czytelny podpis  

 

……………………………………………………………………………… 

 

mailto:elzbieta.rozmus@zswerynia.pl

