
Piekrišana bērna personas datu apstrādei saistībā ar viņa fotografēšanu un filmēšanu 
 
Skolēns: __________________________________________________________________ 
 

Informējam, ka pārzinis personas datu apstrādei ir Rīgas valstspilsētas pašvaldība (Rīgas 
Teikas vidusskola, Aizkraukles iela 14, Rīga, LV-1006, kontaktpersonas tālrunis 67474071, 
e-pasts: rtvs@riga.lv) 

Izglītības iestāde veic savu organizēto pasākumu fotografēšanu un filmēšanu, saistībā ar 
izglītības iestādes organizētām aktivitātēm un pasākumiem, kurās ir iesaistīti bērni, lai veidotu 
un atspoguļotu izglītības iestādes dzīvi un vēsturi, tai skaitā attēlu jeb fotogrāfiju formā. 

Fotogrāfijas un/vai bērna videoattēls var tikt publicēts izglītības iestādes tīmekļa vietnē, 
drukātajos izdevumos, gada grāmatās, pašvaldību un citos medijos vai līdzīgos ar izglītības 
iestādi saistītos resursos. Ja fotogrāfijas un bērna videoattēls tiks publiskots tīmekļa vietnēs, 
tie netiks sasaistīti ar bērna vārdu, uzvārdu. Ja Jūs vai Jūsu bērns vēlēsies viņa/viņas 
fotogrāfiju dzēšanu no izglītības iestādes tīmekļa vietnes, drukātā izdevuma (līdz brīdim, kad 
tas ir nodrukāts), gada grāmatās (līdz brīdim, kad tas ir nodrukāts) u.t.t., Jūs varat atsaukt savu 
piekrišanu sazinoties ar pārzini – Rīgas Teikas vidusskolu. 
 
Lūdzu atzīmējiet tikai vienu no trim variantiem: 

1. ☐ Ja Jūs piekrītat, ka Jūsu bērna fotogrāfiju un videoattēlu iegūst un izmanto visiem 

iepriekš minētajiem mērķiem, kā daļu no izglītības iestādes aktivitātēm un 
pasākumiem un ietver iepriekš minētajos līdzekļos. 

2. ☐ Ja Jūs nepiekrītat, ka Jūsu bērna fotogrāfiju un videoattēlu iegūst un izmanto 

visiem iepriekš minētajiem mērķiem, kā daļu no izglītības iestādes aktivitātēm un 
pasākumiem un ietver iepriekš minētajos līdzekļos. 

3. ☐ Ja Jūs piekrītat, ka Jūsu bērna fotogrāfija un videoattēlu iegūst un izmanto visiem 

iepriekš minētajiem mērķiem, bet nepiekrītat, ka Jūsu bērna fotogrāfiju izvieto 
izglītības iestādes tīmekļa vietnē (t.sk. sociālajos tīklos). 

 

Lūdzu atzīmējiet, vai jūs piekrītat vai nepiekrītat, ka Jūsu bērnu, saskaņojot ar skolas 
vadību, fotografē vai filmē plašsaziņas informatīvo līdzekļu pārstāvji, piem., televīzijas ziņu 
sižetiem, laikrakstiem. 

☐ Piekrītu 

☐ Nepiekrītu 

Apliecinu, ka man ir tiesības pārstāvēt iepriekš minēto nepilngadīgo personu un viņa 
vārdā sniegt piekrišanu personas datu apstrādei. 

 
____.____.20____.     

dd.mm.gggg. 
 

(likumiskā pārstāvja 
paraksts) 

 
(likumiskā pārstāvja vārds, 

uzvārds) 
 


