
 

 
 

DEKLARACJA WYBORU DRUGIEGO JĘZYKA OBCEGO 
rekrutacja na rok szkolny 2021/2022 

 
 

Deklaruję wybór drugiego języka obcego: 
 
 
 język francuski 

 dla początkujących  

 dla kontynuujących naukę  
 
język niemiecki 

 dla początkujących  

 dla kontynuujących naukę  
 
język rosyjski 

 dla początkujących  

 dla kontynuujących naukę  
 

 
W przypadku nieutworzenia grupy wskazanej powyżej wybieram (proszę wpisać język oraz poziom):  
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
 
   ______________________  ________________________________ 
   imię i nazwisko  kandydata                           podpis rodziców 
 
 
_____________________________________________________________________________________ 

WYRAŻAM CHĘĆ UDZIAŁU MOJEGO DZIECKA W ZAJĘCIACH:** 
 

 RELIGII 
 

 ETYKI 
 

 ŻADNE Z POWYŻSZYCH 
  ________________________________ 
                             podpis rodziców 
 
** proszę zaznaczyć odpowiednie zajęcia, lub pozostawić puste pola 
 
 

 
 



 
KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 

 
Na podstawie art. 13 ust.1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/678 z dnia 27 
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w 
sprawie swobodnego przepływu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie 
o ochronie danych osobowych) – zwanego dalej Rozporządzeniem, informujemy, iż: 
 
1) Administratorem przetwarzanych w XIX Liceum Ogólnokształcącym im. Powstańców Warszawy danych 
osobowych Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka jest dyrektor XIX Liceum Ogólnokształcącego im. 
Powstańców Warszawy w Warszawie. 
2) Inspektor ochrony danych osobowych w  XIX Liceum Ogólnokształcącym im. Powstańców Warszawy: 
Krzysztof Piela LO19_IOD@DBFOPLD.WAW.PL 
3) Administrator danych osobowych przetwarza dane osobowe Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka na 
podstawie upoważnienia Prezydenta Miasta Stołecznego Warszawy. 
4) Dane osobowe Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka przetwarzane będą w celach: 
a) wypełniania obowiązków prawnych ciążących na Administratorze; 
b) wykonywania zadań realizowanych w interesie publicznym. 
5) W związku z przetwarzaniem danych w celach o których mowa w pkt 4 odbiorcą Pani/Pana danych 
osobowych będą: 
Ministerstwo Edukacji Narodowej, 
Urząd m.st. Warszawy, 
Okręgowa Komisja Egzaminacyjna w Warszawie, 
Mazowiecki Kurator Oświaty. 
6) Dane osobowe Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka będą przechowywane przez okres czasu wynikający z 
przepisów prawa dotyczących archiwizacji dokumentacji. 
 7) W związku z przetwarzaniem danych osobowych Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka przysługuje 
Pani/Panu prawo dostępu do treści swoich danych, do ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia ich 
przetwarzania i przenoszenia, a także prawo do wniesienia sprzeciwu, oraz inne uprawnienia w tym 
zakresie wynikające z obowiązujących przepisów prawa, 
8) W przypadku gdy przetwarzanie danych osobowych odbywa się na podstawie art. 6 ust. 1 lit a, 
Rozporządzenia czyli zgody na przetwarzanie danych osobowych, przysługuje Pani/Panu prawo do 
cofnięcia tej zgody w dowolnym momencie , bez wpływu na zgodność  przetwarzania, którego dokonano 
na podstawie zgody przed jej cofnięciem, z obowiązującym prawem. 
9) W przypadku powzięcia informacji o niezgodnym z prawem przetwarzaniu danych osobowych w XIX 
Liceum Ogólnokształcącym im. Powstańców Warszawy  przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do 
organu nadzorczego właściwego w sprawach ochrony danych osobowych.  
10) Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. 
Konsekwencją niepodania danych osobowych lub wycofanie zgody na ich przetwarzanie będzie 
niemożność podjęcia nauki lub jej kontynuowania w  XIX Liceum Ogólnokształcącym im. Powstańców 
Warszawy. 
11) Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany i nie będą profilowane.  
 

Administrator Danych XIX LO im. Powstańców Warszawy 
 

Potwierdzam zapoznanie się z powyższymi informacjami 
 
Podpis ucznia ____________________________________________________ 
 
Podpis matki ______________________________________ 
 
Podpis ojca ________________________________________ 

mailto:LO19_IOD@DBFOPLD.WAW.PL

