Wymagany podpis oryginalny, podpis elektroniczny nie jest akceptowany. - Chicogo
42 W. Madison Street  Chicago, Illinois 60602 x’ Public
Schools

Telefon: 773/553-1600

Zgoda na otrzymywanie SMSow ze szkoty
Do rodzicéw, opiekunéw lub uczniéw powyzej 18 roku zycia:

Co pewien czas szkota i dystrykt chcieliby przesyta¢ Panstwu informacje na temat dotyczacych ich
wydarzen, aktualnosci i inicjatyw. Za pomoc3 telefonicznych SMSéw bedziemy Panstwu przypominac¢ o
tych wydarzeniach, aktualno$ciach i inicjatywach, w tym réwniez o $rédrocznych $wiadectwach,
wycieczkach szkolnych, lokalnych wydarzeniach, wywiadéwkach, ogtoszeniach, infomacjach na temat
COVID19 i badaniach medycznych, itp. Przekazywanie wiadomosci na temat szkoty i dystryktu bedzie
mozliwe po wyrazeniu na to zgody na ponizszym formularzu.

W nagtych wypadkach, bez wzgledu na to czy w aktach szkolnych znajduje sie podpisany formularz zgody,
niezbedne informacje beda Panstwu przekazywane za posrednictwem wszystkich posiadanych informacji
kontaktowych. Powiadomienia awaryjne dotycza zamknie¢ ze wzgledu na niepogode, zagrozen dla
zdrowia, niebezpieczenstw, nieusprawiedliwionych nieobecnosci oraz innych sytuacji majacych wptyw na
zdrowie lub bezpieczenistwo ucznidw i personelu szkoty. Powiadomienia awaryjne beda wysytane na
wszystkie numery znajdujace sie w aktach ucznia, witgcznie z numerami telefonéw komoérkowych. Nalezy
dopilnowaé, aby szkota miata Panstwa aktualne numery.

**Prosze wypetnic i zwrdocié ponizszy formularz celem otrzymywania powiadomien telefonicznych i SMS6w**

Osoba podpisujaca formularz upowaznia Chicago Public Schools do stosowania automatycznego systemu
do okresowego przekazywania automatycznych wiadomo$ci lub SMS6w na nizej podane numery
telefonéw. Nizej podpisany zobowigzuje sie niezwtocznie poinformowa¢ Chicago Public Schools w razie
zmiany numeru telefonu lub rezygnacji z otrzymywania powiadomien i SMS6éw. ZtoZenie podpisu oznacza,
ze zgoda na otrzymywanie automatycznych powiadomien i SMS6w bedzie obowigzywa¢ do czasu jej
odwotania. Moga mie¢ zastosowanie standardowe optaty za SMSy i transmisje danych.

Instrukcje: Zaznacz kratke Zgadzam sie lub Nie zgadzam sie

O ZGADZAM sie na otrzymywanie powiadomien jak wyjasniono powyze;.
O NIE ZGADZAM sie na otrzymywanie powiadomien jak wyjasniono powyzej.

Podpis rodzica, opiekuna lub ucznia powyzej 18 roku zycia Imie i nazwisko rodzica, opiekuna lub ucznia powyzej 18 roku zycia

Imie i nazwisko ucznia Nr identyfikacyjny ucznia

Data Szkota

1-szy numer telefonu do przekazywania wiadomosci: ( )

2-gi numer telefonu do przekazywania wiadomosci: ( )

E-mail:
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