
 
 
 
 
 

 

 
 

 

 
 
Upoważnienie 
 
Ja, niżej podpisany/a, upoważniam następujące osoby do odbioru mojego dziecka 
 
……………………………………………..…………….. ze Żłobka „TAAki Maluch”: 
 
 
 
 
 
………………………..……….    …………………………………………   ……………………….………..     ………………………..   
              (Imię)                    (Nazwisko)                (Nr dowodu osobistego)              (Nr telefonu)         
 
 
………………………..……….    …………………………………………   ………………………….……..       ………………………..   
              (Imię)                    (Nazwisko)                (Nr dowodu osobistego)              (Nr telefonu)         
 
 
………………………..……….    ………………………………………   …………………………………..       ………………………..   
              (Imię)                    (Nazwisko)                (Nr dowodu osobistego)              (Nr telefonu)         
 
 
 
Jednocześnie oświadczam, że biorę na siebie pełną odpowiedzialność za bezpieczeństwo 
dziecka  w drodze ze Żłobka „TAAki Maluch” do domu pod opieką w/w osób. 
 
 
 
 
 
 
 
.............................                                                      .............................................................................. 
       data                                                                      Czytelny podpis Rodziców / prawnych opiekunów 
 
  



 
 
 
 
 

 

 
 

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH 
 

W związku z upoważnieniem mnie do odbioru Dziecka………………………………………………………………….(imię i nazwisko 

Dziecka) oświadczam, że przyjmuję do wiadomości, iż:  
1. Administratorem moich danych osobowych jest Logos Architektura Umysłu Karolina Dobska-Mańko, ul. 

Jugosłowiańska 65, 60-149 Poznań. 
2. Podstawę prawną przetwarzania moich danych osobowych stanowi art.6 ust.1 lit.a, lit.b, lit.d. 

Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w 
sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie 
swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE.  

3. Moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu realizacji świadczenia właściwej opieki nad 
Dzieckiem …………………………………………………………………..… (imię i nazwisko Dziecka) przez żłobek TAAki 
Maluch prowadzony przez Logos Architektura Umysłu Karolina Dobska-Mańko, ul. Jugosłowiańska 65, 
60-149 Poznań i służyć mają identyfikacji osoby odbierającej dziecko oraz możliwości nawiązania z nią 
kontaktu w razie potrzeby. 

4. Oświadczam, iż podane przeze mnie dane osobowe są prawdziwe i aktualne.  
5. Podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem 

możliwości odbioru Dziecka z placówki przez osobę upoważnioną.  
6. Mam prawo dostępu do treści moich danych, ich poprawiania i wycofania.  
7. Moje dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej.  

8. Moje dane osobowe nie będą poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji.  

9. Mam prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych.  

10. Oświadczam, iż podane przeze mnie dane osobowe są prawdziwe i aktualne. 
 

 
 
 

   (Imię i nazwisko)    DATA   CZYTELNY PODPIS OSOBY  
UPOWAŻNIONEJ DO ODBIORU 

DZIECKA
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