Imie i nazwisko pracownika

OSWIADCZENIE
Ja nizej podpisany/a (ZAZNACZYC KRATKE DLA JEDNEJ Z DWOCH OPCJI)*

[l Wyrazam zgode na przekazywanie przez Szkote Podstawowg nr 7 im. Erazma
z Rotterdamu zaszyfrowanych odcinkéw zawierajgcych informacje ptacowe droga
elektroniczng na wskazany przeze mnie ponizej adres mailowy:

adres mailowy (WYPEENIC DRUKOWANYMI LITERAMI)

[J Nie wyrazam zgody na przekazywanie przez Szkote Podstawowg nr 7 im. Erazma
z Rotterdamu zaszyfrowanych odcinkéw zawierajgcych informacje ptacowe droga
elektroniczng**

Data i czytelny podpis

*wyrazenie zgody na przekazywanie odcinkéw ptacowych drogq elektroniczng nie jest obowigzkowe; brak takiej
zgody nie ma wptywu na prawa i obowigzki pracownika i nie spowoduje dla niego zadnych negatywnych
konsekwencji.

**wydanie wydrukow odcinkdéw o informacjach ptacowych na prosbe pracownika do rgk wtasnych.



