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

miejscowość i data  

 

 

imię i nazwisko rodzica/opiekuna: 

 

………………………………………………………………………………………. 

 

Imię, nazwisko i klasa dziecka/podopiecznego: 

 

………………………………………………………………………………………. 

 

 

nr PESEL rodzica /opiekuna:  

 
 

 

Adres e-mail rodzica/opiekuna: 

 

…………………………………………………………………………………………… 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 

W związku z wprowadzeniem przez II Liceum Ogólnokształcące im. Wł. Broniewskiego w Koszalinie 

dziennika elektronicznego i możliwością logowania się w w/w dzienniku, oświadczam, że wyrażam zgodę 

na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji procesu rejestracji w w/w systemie  (zgodnie z 

ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych).  

Ponadto oświadczam, że przyjmuję do wiadomości: 

 administratorem danych osobowych jest II Liceum Ogólnokształcące im.  Wł. Broniewskiego, ul. 

Chełmońskiego 7, 75-631 Koszalin; 

 przekazane dane osobowe wykorzystane będą w celu załatwienia wyżej wskazanej sprawy; 

 przekazanie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwiek niezbędne do rejestracji  w dzienniku 

elektronicznym; 

 przysługuje mi prawo dostępu do treści moich danych oraz ich poprawiania.  

 

 
 

.......................................................... 
czytelny podpis          

 

 

 

 

 

 
 

 

 

INFORMACJA: 

Nr PESEL oraz adres e-mail niezbędne są do założenia/odzyskiwania hasła dostępu do panelu rodzica w dzienniku 

elektronicznym. Wszelkie szczegółowe instrukcje dotyczące logowania się do panelu rodzica znajdują się na stronie: 

www.broniewski.edu.pl 

 

           

 


