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Pokrajinski djeciji vrti¢c Donja Austrija:

BOSNISCH

List sa podacima

Datenblatt (das Formular bitte in Deutsch ausfillen)

Ime djeteta:

Prezgime | Datrum rodenja s o

o

Mjesto za biljeske:
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Podaci o djetetu

Osnovni podaci:

prezime me el

Datrum rodenja (dan, miesec, godin | broj socijalnog osiguranja Mjesto rodenja

Prebivaliste

Drzavljanstvo Prvi govorni jezik (navesti maksimalno 3 jezika) Vjeroispovjest

Zdravlje:

Hroni¢na oboljenja (na primer: epilepsija, astma itd.) |:| Da I:l Ne

Vrsta
oboljenja:

Alergije/netolerance |:| Da |:| Ne

Opste alergije:
(polen, ku¢na prasina itd.)

Alergije na hranu
i intolerancije:
(orasi, laktosa itd.)

Alergija na ljekove:

Vazne informacije za medicinske hitne slu¢ajeve
(na pr.: epilepsija, ljekovi koji se moraju uzeti, itd.)

Da li se djetetu kod nuklearnih nesre¢a sme dati tableta kalium joda?
Da li dijete smije ucestvovati u posjeti zubnom ljekaru u okviru projekta ,,Apollonia“?
Da li dijete smije u¢estvovati u besplatnom testu vida?

Da li dijete smije uéestvovati u besplatnom testu sluha?

Zelimo Vas informisati da ée podaci testova biti saguvani 10 godina, a rezultati ée biti statisti¢ki obradeni.

Vakcinacija
protiv tetanusa

I:lDa I:lNe
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Organizacija:

Dali dijete dolazi autobusom? (uz saglasnost se duZnost nadzora smije prenijeti na vozace autobusa)

Da li Ustanova za brigu o djeci smije napraviti slike/video vaseg deteta?
Slike ¢e se upotrebiti, izmedu ostalog, i za portfolio rada kao i za dokumentaciju o razvitku deteta.

Da li Ustanova za brigu o djeci smije objaviti djecije slike/video?
Objavljivanje fotografija, odnosno filmskih snimaka na kojima je dijete samo ili zajedno sa drugom djecom u okviru rada djecijeg vrtica,
u novinama, ¢asopisima, brosurama, na televiziji, internetu, i da Ii se smije prosljijediti drugim roditeljima, i td.

Zakonski staratelji potvrduju, da su razgovarali sa djetetom o slikanju i mogu¢em prosledivanju fotografija/videa.

Samo za Skolsku djecu: Da li dijete smije samo ici kuci?

Da li postoje namirnice koje dijete ne smije jesti?

Primjedba:

Lica ovlascena za preuzimanje djeteta i lica za kontakte u hitnim slu¢ajevima:

Sliedece osobe su ovlas¢ene da preuzmu dijete odnosno da u sliede¢em redosljiedu budu informisane u hitnim slu¢ajevima (u slu¢ajevima kada je
zakonski staratelj nedostupan). Personal djecijeg vrti¢a i druga pogodna lica preuzimaju duznost nadzora u momentu kada su dijete licno preuzeli
u vrticu. Ta duznost nadzora prestaje u momentu kada su dijete predali zakonskom staratelju, ili osobi koju su zakonski staratelji opunomocili da

moze dijete preuzeti.

Broj telefona

Odnos prema djetetu

Broj telefona

Odnos prema djetetu

Broj telefona

Odnos prema djetetu

Broj telefona

Odnos prema djetetu

Broj telefona

Odnos prema djetetu

Broj telefona

Odnos prema djetetu
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Podaci o roditeljima/zakonskim starateljima

Osnovni podaci:

Prezime _______Jime | Odnos prema djetetu (naka otec pomafa.)

Zakonski staratelj [Joa []ne
L

Prebivaliste

kaoi
dijete

Telefon 1 Telefon 2 E-Mail (za informacije roditeljima, ... - navesti po Zelji)

Datrum rodenia (i, mése oo

Zakonski staratelj D Da |:| Ne

Prebivaliste

kaoi
dijete

Telefon 1 Telefon 2 E-Mail (za informacije roditeljima, ... - navesti po Zefji)

Braca i sestre:
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Informacije o zastiti podataka

Ova informacija vazi za vas kao: M Zakonske staratelje;
M lica ovlaséena za preuzimanje djeteta iz vrti¢a;
B Dbraca/sestre;
M djete iz vrti¢a.

Prema ¢l. 13 Osnovnog propisa o zastiti podataka, informiSemo vas, da Pokrajina Donja Austrija, koju zastupa Sluzba Pokrajisnske vlade Donje
Austrije, automatizuje i obraduje podatke o li€énosti navedene u ovom formularu u skladu sa odredbama Osnovnog propisa Evropske Unije o zastiti
podataka i Zakona o zastiti podataka iz 2018. godine.

Pokrajina Donja Austrija koju zastupa Sluzba Pokrajisnske vlade Donje Austtrije odgovorna je za zastitu vasih podataka o li€nosti u smislu Osnovnog
propisa Evropske Unije o zastiti podataka i Zakona o zastiti podataka iz 2018. godine.

Ukoliko i opstina koja drZi djeciji vrti¢ kao odgovorni subjekat takode obraduje podatke o licnosti, bicete o tome posebno informisani.
Zalbe se mogu uputiti Austrijskoj sluzbi za zastitu podataka u Barichgasse 40-42, 1030 Wien (Beg).

Svoje pravo na informaciju, korekturu, ograni€enje, protivrecnost i (eventualno) prenoSenje podataka, mozete zatraziti pod dsko@noel.gv.at podnijeti
zahtjev postom ili li€no kod Biirgerbiiro (kancelaria gradana), Amt der Niederdsterreichischen Landesregierung, Landhausplatz 1 (Sluzba Pokrajinske
vlade Donje Austrije, Landhausplac 1), 3109 St. Poelten. Nama je veoma vazna sigurnost vasih podataka. Da bi smo ta¢no utvrdili vas identitet, u
slu¢aju uspostavljanja kontakta putem mejla, potreban nam je kvalifikovani elektronski potpis. Kod uspostavljanja kontakta putem poste potrebna nam
je kopija sluzbene legitimacije sa fotografijom, ili vazeca sluzbena legitimacija ukoliko dodete li¢no.

Za vas$a pitanja vezano za zastitu podataka, stoji vam na raspolaganju sluzbenik za zastitu podataka. Njega moZete pismenim putem naci pod KPMG
Security Services GmbH, Kudlichstrasse 41, 4020 Linz, ili putem mejla pod dsba@noel.gv.at.

Vezano za podatke prikupljene od vas saop$tavamo vam u smislu ¢lana 13 DSGVO sljedece:

B Vasi podaci se mogu obradivati u sljedec¢e svrhe:
= Zaispunjavanje zadataka u smislu Zakona o djecijim vrti¢ima Donje Austrije;
- U svrhu percepcije nadzora u smislu Zakona o djecijim vrti¢ima Donje Austrije;
- U svrhu planiranja i upravljanja djecijim vrticem (zabavistem);
- U statistiCke svrhe;

B Pravna osnova za obradivanje podataka o li¢nosti:
= Ispunjavanje zadataka od javnog interesa prema ¢l. 6 stav 1 slovo e DSGVO (Opsta uredba o zastiti podataka);
= §38 Zakona o djecijim vrti¢ima Donje Austrije iz 2006. god.;
= Ispunjenje ugovora o njezi u smislu ¢lana 6 stav 1 slovo b DSGVO;

B Pravna osnova za obradivanje posebnih kategorija liénih podataka:
= Saglasnost u smislu ¢lana 9 stav 2 slovo a DSGVO.

Opoziv ovlagéenja za obradu posebnih kategorija podataka o licnosti moguc je u svako doba. Opoziv ovlas¢enja ne doti¢e zakonitost obrade podataka
o liénosti izvrSenih na osnovu datog ovlaséenja pre njegovog opoziva.

B VasSe podatke o li¢nosti upucujemo trec¢im licima samo ako je to po zakonu dozvoljeno, ili ako ste vi za to dali svoju saglsnost.
Vasi podaci se $alju dalje samo za gore navedene svrhe sljedeéim primaocima:

Subjektima koji drze djecije vrtice (Opstine)
Pokrajinskim djecijim vrti¢éima

Okruznim upravama

Organizacionim jedinicama Pokrajine Donje Austrije
Upraviteljima Skola

B Podatke o licnosti koji pripadaju posebnim kategorijam li¢nih podataka upuéujemo samo sljede¢im primaocima:
= Pokrajinskim djecijim vrti¢ima
»  Okruznim upravama
= Organizacionim jedinicama Pokrajine Donje Austrije
» Primaocima izvjestaja o transferu

B Nije predvideno dostavljanje podataka o licnosti tre¢im zemljama ili nekoj medunarodnoj organizaciji.
Nema automatizovanog donosenja odluka na osnovu vasih podataka.

B Vasi podaci se briSu nakon 10 godina posle odlaska djeteta iz djecijeg vrti¢a.

Vezano za podatke koje nismo dobili od vas, saopStavamo vam u smislu ¢l. 14 Opste Uredbe o zastiti podataka (DSGVO) sljedece:

M Vasi podaci o licnosti mogu se zatraziti od sljedecih Sluzbi:

» Od centralnog Registra o prijavi/odjavi prebivalista (ZMR), u Programu za upravu djecijijh vrtica za efikasniju registraciju
djece i zakonskih staratelja

B Kod navedenih sluzbi mogu se dobiti sliedece kategorije podataka o li¢nosti:
s Ne osetljivi osnovni podaci kao na primer adresa stanovanja

Obrada vasih podataka je vazna za ispunjenje ugovora o nezi i zadataka od javnog interesa u smislu €l. 6 stav 1 slovo e DSGVO.
Posebno je vazno da je djeciji vrti¢ obavjesten o alergijama koje vase dijete ima, netolerancijama i ostalim okolnostima koje se odnose na zdravlje
vaseg djeteta, kako bi vti¢ mogao ispuniti svoje zadatke u interesu djeteta.
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|zjava o saglasnosti

Dajem svoju saglasnost, da se posebne kategorije podataka o li¢nosti navedenih u ovom formularu, naime, vjeroispovjest i
zdravstveno stanje djeteta, prema Zakonu o djecijim vrti¢ima Donje Austrije mogu automatizovano obradivati u svrhu percepcije
nadzora.

Data mi je informacija, da svoju saglasnost u svako doba mogu opozvati preko dsko@noel.gv.at ili pismenim putem ili li¢no kod
Birgerburoa (kancelarija gradana) pri Sluzbi Pokrajinske vlade Donje Austrije, Landhausplatz 1, 3109 St. Poelten.

Kopija ovog dokumenta sa informacijama o zastiti podataka uru¢ena je zakonskom staratelju.

Ime i prezime pogodenog ili zakonskog staratelja Mjesto, datum, potpis
pisano $tampanim slovima

Zakonskom staratelju je urucen sljedeci informacijski materijal:
»Moje dijete polazi u djeciji vrtic“ - broSura

Savjet roditelja - Informacije

Tablete kalijum joda - Informacija

u]
m]
u]
O Apollonia 2020 - vaspitanje o zdravlju zuba - Informacija
O Test vida - Informacija

m]

Test sluha — Informacija

List podataka je ispunjen i informacija o zastiti podataka primljena na znanje

Dana: Od
strane:

Potpis zakonskog staratelja Potpis zakonskog staratelja
(kod podeljenog (zajednickog) starateljstva)
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