PRIVOLA RODITELJA / SKRBNIKA
za posjet učenika/maloljetnika Veleučilištu u Virovitici

Ja, _________________________________ OIB: _________________roditelj/skrbnik učenika/ce/djeteta:
                (ime i prezime roditelja/skrbnika)         
[bookmark: _GoBack]Ime i prezime djeteta: _________________________________    Razred/skupina: ________________________________________________________________ (navesti školu/vrtić/ustanovu), dajem sljedeće suglasnosti:

1. Sudjelovanje u odlasku na Veleučilište u Virovitici i aktivnostima koje organizira Veleučilište.
Dajem suglasnost da moje dijete sudjeluje u odlasku na Veleučilište u Virovitici, Ulica Matije Gupca 78, Virovitica, i sudjeluje u aktivnostima koje organizira Veleučilište u Virovitici dana _______________________.
☐ DA  ☐ NE

2. Fotografiranje i/ili snimanje djeteta
Dajem suglasnost da se moje dijete tijekom navedenog posjeta/događaja može fotografirati i/ili snimati u svrhu dokumentiranja aktivnosti.
☐ DA  ☐ NE
3. Javno objavljivanje fotografija i/ili snimki
Dajem suglasnost da se fotografije i/ili videosnimke mog djeteta mogu javno objavljivati:
· na mrežnim stranicama i službenim komunikacijskim kanalima Veleučilišta u Virovitici
· u tiskanim i elektroničkim javnim medijima
· u promotivnim i izvještajnim materijalima vezanim uz događanje i/li aktivnosti na Veleučilištu u Virovitici
☐ DA  ☐ NE
Napomena o zaštiti osobnih podataka:
· Voditelj obrade osobnih podataka je Veleučilište u Virovitici
· Osobni podaci obrađuju se u skladu s Općom uredbom o zaštiti podataka (EU 2016/679).
· Fotografije i snimke neće se koristiti u komercijalne svrhe.
· Roditelj/skrbnik ima pravo u svakom trenutku povući suglasnost, zatražiti pristup, ispravak ili brisanje osobnih podataka, podnošenjem  zahtjeva na mail osobni.podaci@vuv.hr


Izjava roditelja/skrbnika
Potvrđujem da sam upoznat/a sa svim navedenim informacijama te da sam suglasnosti označio/la prema vlastitoj volji.

U  _________________      dana _________________       Potpis roditelja/skrbnika: ___________________________
