
ZGODA-OŚWIADCZENIE RODZICÓW(A)/OPIEKUNÓW(A) PRAWNYCH NA PODJĘCIE 

STUDIÓW NA UNIWERSYTECIE RADOMSKIM PRZEZ OSOBĘ NIEPEŁNOLETNIĄ  
 

(Należy wypełnić czytelnie DRUKOWANYMI LITERAMI) 
 

W przypadku sprawowania władzy rodzicielskiej przez jednego z rodziców lub opiekuna prawnego 
należy złożyć wyłącznie oświadczenie II (poniżej). W przypadku sprawowania władzy rodzicielskiej 
przez oboje rodziców oświadczenie II nie jest wymagane. 

 
 
 
 

……………………………………….…… 
      Miejscowość, data  

 
I. OŚWIADCZENIE 

 

zgoda rodziców/opiekunów prawnych 
 
 
My niżej podpisani wyrażamy zgodę na podjęcie studiów oraz zawarcie umowy z Uniwersytetem 

Radomskim przez moje niepełnoletnie dziecko/osobę znajdującą się pod moją opieką prawną* 
 
Dane osoby niepełnoletniej: 
 
Imię i nazwisko …………………………………………………………………..……………………………………………………………….. 
Data i miejsce urodzenia…………………………………………………………………………………………...…………………………. 
Legitymującej się dokumentem tożsamości/paszportem ……………………………………………………………………. 

 
 
Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z zasadami rekrutacji oraz warunkami odbywania studiów na 
Uniwersytecie Radomskim. Jesteśmy świadomi, że kształcenie na studiach może wiązać się 
z ponoszeniem opłat za usługi edukacyjne. 

 

 
Zgodnie z art. 13 Ogólnego Rozporządzenia o Ochronie Danych Osobowych (EU) 2016/679  
z 27 kwietnia 2016 r. (RODO) informujemy, że:  

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Radomski z siedzibą przy ul. 

Malczewskiego 29,  26-600 Radom 

2. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane ze względu na obowiązek wyrażenie zgody,  

na podjęcie studiów przez osobę małoletnią, co jest wymagane przepisami prawa (art. 6  

ust. 1 lit. c) RODO).  

3. Bez Pani/Pana oświadczenia osoba małoletnia nie będzie mogła podjąć studiów. Oświadczenie 

będzie przechowywane przez czas wskazany przepisami prawa do przechowywania 

dokumentacji studenta.  

4. Zgodnie z przepisami RODO ma Pani/Pan prawo dostępu do swoich danych, możliwość ich 

poprawienia i ograniczenia przetwarzania, a także do złożenia skargi do Prezesa Urzędu 

Ochrony Danych Osobowych.  

5. Administrator powołał inspektora ochrony danych (IOD), z którym można się skontaktować 

poprzez adres e-mail: ……………………………. lub listownie na adres: ul. Malczewskiego 29,   

26-600 Radom 

6. Z IOD można kontaktować się we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania Pani/Pana 

danych osobowych przez Uniwersytet Radomski oraz korzystania przez Panią/Pana z praw 

związanych z przetwarzaniem danych osobowych.  

7. Dane osobowe będą przetwarzane jedynie przez osoby do tego upoważnione oraz podmioty 

wspomagające proces rekrutacji i nauczania.  

 
 
 ….…………………………………………………….                …………………………………………………….  
Imię i nazwisko matki /opiekuna prawnego        Imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego  

mailto:IOD@uwr.edu.pl


 

 
………………………………………………………..     ..…………………………………………………….  
Seria i numer dowodu tożsamości     Seria i numer dowodu tożsamości  
           lub paszportu         lub paszportu  
 
 
….…………………………………………………….     …………………………………………………….  

Podpis matki/opiekuna prawnego       Podpis ojca/opiekuna prawnego 
 
 
 
* za niepełnoletnią uważa się osobę, która nie ukończyła 18 roku życia  
  

 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 



……………………………………….…… 

Miejscowość, data  
 
 
 

II. OŚWIADCZENIE** 
 

zgoda rodzica/opiekuna prawnego samotnie sprawującego władzę rodzicielską 

 
 
Ja niżej podpisany(a) oświadczam, że samotnie sprawuję władzę rodzicielską i wyrażam zgodę na 
podjęcie studiów oraz zawarcie umowy z Uniwersytetem Radomskim przez moje niepełnoletnie 
dziecko/osobę znajdującą się pod moją opieką prawną* 
 

  
Dane osoby niepełnoletniej: 
 

Imię i nazwisko …………………………………………………………………..……………………………………………………………….. 
Data i miejsce urodzenia…………………………………………………………………………………………...…………………………. 
Legitymującej się dokumentem tożsamości/paszportem ……………………………………………………………………. 
 

Oświadczam, że zapoznałem/am się z zasadami rekrutacji oraz warunkami odbywania studiów na 
Uniwersytecie Radomskim. Jestem świadom/a, iż kształcenie na studiach może wiązać się 
z ponoszeniem opłat za usługi edukacyjne. 
 
Zgodnie z art. 13 Ogólnego Rozporządzenia o Ochronie Danych Osobowych (EU) 2016/679  
z 27 kwietnia 2016 r. (RODO) informujemy, że:  

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Radomski z siedzibą przy ul. 

Malczewskiego 29,  26-600 Radom 

2. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane ze względu na obowiązek wyrażenie zgody,  

na podjęcie studiów przez osobę małoletnią, co jest wymagane przepisami prawa (art. 6  

ust. 1 lit. c) RODO).  

3. Bez Pani/Pana oświadczenia osoba małoletnia nie będzie mogła podjąć studiów. Oświadczenie 

będzie przechowywane przez czas wskazany przepisami prawa do przechowywania 

dokumentacji studenta.  

4. Zgodnie z przepisami RODO ma Pani/Pan prawo dostępu do swoich danych, możliwość ich 

poprawienia i ograniczenia przetwarzania, a także do złożenia skargi do Prezesa Urzędu 

Ochrony Danych Osobowych.  

5. Administrator powołał inspektora ochrony danych (IOD), z którym można się skontaktować 

poprzez adres e-mail: …………….. lub listownie na adres: ul. Malczewskiego 29,  26-600 

Radom 

6. Z IOD można kontaktować się we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania Pani/Pana 

danych osobowych przez Uniwersytet Radomski oraz korzystania przez Panią/Pana z praw 

związanych z przetwarzaniem danych osobowych.  

7. Dane osobowe będą przetwarzane jedynie przez osoby do tego upoważnione oraz podmioty 

wspomagające proces rekrutacji i nauczania.  

 

 
          …………………………………………………………………………… 

Imię i nazwisko matki/ ojca/opiekuna prawnego 
 
 

…………………………………………………………………………… 
Seria i numer dowodu tożsamości lub paszportu 

 
 

…………………………………………………………………………… 
Podpis matki/ojca/opiekuna prawnego 

 
 

mailto:IOD@uwr.edu.pl


 

* za niepełnoletnią uważa się osobę, która nie ukończyła 18 roku życia  
** Zgodnie z treścią art. 233 § 1 Kodeksu karnego kto, składając zeznanie mające służyć za dowód 
w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje 
nieprawdę lub zataja prawdę podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


