__________________________________________

  (ime i prezime učenika/ce )        

__________________________________________

 (ime i prezime roditelja- zakonskog zastupnika )                                     

__________________________________________

 (ulica i broj)                                       

__________________________________________

 (mjesto i poštanski broj)                                       

__________________________________________

 (telefon)

U Vukovaru ____________________________ godine

PRIVOLA UČENIKA / RODITELJA- ZAKONSKOG   ZASTUPNIKA

za prikupljanje i obradu osobnih podataka u svrhu posjeta ili sudjelovanja u kulturnim i   sportskim manifestacijama i događajima te drugim aktivnostima koje su u funkciji ostvarivanja odgojno-obrazovnih ciljeva i zadaća javne djelatnosti školske ustanove 
– tri dana prije njegova izvođenja
Svojim potpisom dajem privolu Prvoj srednjoj školi Vukovar za obradu osobnih podataka 
navedenog/e učenika/ce u svrhu sudjelovanja/posjeta: 
___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________
datum: __________________________ trajanje: ___________________________________
1. PRIVOLA da se navedeni učenik/ca fotografira i snima te za objavljivanje, s imenom i prezimenom, fotografija, snimaka:                                                                                 
· na službenoj internet stranici Škole: ………………     DA       NE

· oglasnoj ploči Škole:   ………………………………      DA       NE
· Godišnjaku Škole ……………………………………      DA       NE
· medijima ……………………………………………...      DA       NE
Fotografiranje i snimanje učenika se odnosi na snimanje tijekom izvanučioničke nastave 
Učenik, roditelj/zakonski zastupnik se obvezuje da će, ukoliko dođu u posjed  gore navedenih snimki i fotografija, iste koristiti samo za potrebe kućne dokumentacije. 

Vukovar, ____________________
            _________________________________​​________     __________________________________________________


                   
               (potpis učenika/ce)                  (potpis zakonskog zastupnika/punomoćnika)

……………….

Učenik/ca/ roditelji-zakonski zastupnik  ima pravo zatražiti pristup osobnim podacima i ispravak ili brisanje osobnih podataka ili ograničavanje obrade koji se odnose na ispitanika ili prava na ulaganje prigovora na obradu takvih te prava na prenosivost podataka. Ako se obrada temelji na članku 6. stavku 1. točki (a) ili članku 9. stavku 2. točki (a), postojanje prava da se u bilo kojem trenutku povuče privola, a da to ne utječe na zakonitost obrade koja se temeljila na privoli prije nego što je ona povučena.
Učenik/ca/ roditelji-zakonski zastupnik  ima pravo na opoziv privole koji se mora uručiti Prvoj srednjoj školi Vukovar (Županijska 52, 32000 Vukovar), u pisanom obliku na navedenu adresu ili email: ured@ss-prva–vu.skole.hr. 

