Zalgcznik 2

Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na udziat
w Wojewodzkim Konkursie Wiedzy o Powstaniu Styczniowym

1. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w Wojewédzkim Konkursie Wiedzy
o Powstaniu Styczniowym.

2. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na wykorzystanie wizerunku mojego dziecka w celach
informacyjnych i promocyjnych organizatoréw konkursu.

3. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na publikowanie na stronach internetowych oraz w prasie
danych osobowych oraz wynikow uzyskanych przez moja corke /mojego syna na poszczegélnych
etapach konkursu.

4. Administratorem danych osobowych jest: Gminny Osrodek Kultury w Dwikozach,

ul. Spétdzielcza 15, 27- 620 Dwikozy, ul. Spétdzielcza 15, 27- 620 Dwikozy oraz Szkota
Podstawowa im. Powstancow Styczniowych w Dwikozach, ul. Spétdzielcza 21, 27 — 620 Dwikozy.
Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych: iod@dwikozy.gmina.pl

5. Przyjmuje do wiadomosci, ze:

- podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne do wziecia udziatu w konkursie,

- dane osobowe beda przetwarzane wylacznie w celach zwigzanych z organizacja, promocja

i przeprowadzeniem Wojewo6dzkiego Konkursu Wiedzy o Powstaniu Styczniowym,

- mam prawo dostepu do tresci podanych danych osobowych, ich poprawiania, sprostowania,
ograniczenia, przenoszenia, usuniecia, sprzeciwu oraz do cofniecia zgody na przetwarzanie moich
danych osobowych,

- dane osobowe moga zosta¢ udostepnione w celach zwigzanych z konkursem.

6. Potwierdzam zapoznanie sie z regulaminem Wojewodzkiego Konkursu Wiedzy o Powstaniu
Styczniowym i akceptuje jego zapisy.
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