 Základná škola s materskou školou Rabčická 410 Rabča


P R O T O K O L
dieťaťa základnej školy



I. Osobné údaje dieťaťa

	Meno a priezvisko dieťaťa:
	

	Adresa bydliska v zahraničí:
	

	Dátum a miesto narodenia:
	                             
	Rodné číslo:
	

	Národnosť:
	
	Štátna príslušnosť:
	




II. Osobné údaje zákonných zástupcov

	Otec (meno,priezvisko,titul):
	
	Telefónne číslo:
	

	Adresa bydliska v zahraničí:
	[bookmark: _GoBack]

	Matka (meno,priezvisko,titul):
	
	Telefónne číslo:
	

	Adresa bydliska v zahraničí:
	






III. Súhlas so spracovaním osobných údajov dieťaťa

Zákonný zástupca žiaka/-čky svojím podpisom vyjadrujem súhlas s ďalším spracovaním a použitím osobných údajov syna/dcéry v súlade so Zákonom č. 428/2002 Z.z. o ochrane osobných údajov. Tento súhlas platí až do odvolania, najdlhšie však do ukončenia povinnej školskej dochádzky maloletého. Dovtedy ho možno odvolať iba písomne.






V Rabči, dňa ................................
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