
ZGODA RODZICÓW (OPIEKUNÓW PRAWNYCH) NA UDZIAŁ DZIECKA 

W KONKURSIE PLASTYCZNYM 

1. Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka (imię i nazwisko) 

.................................................................................................... 

w konkursie plastycznym pt.: „IŃSKIE LATO FILMOWE W OCZACH 

DZIECKA” organizowanym przez Stowarzyszenie Ińskie Lato Filmowe.  

2. Na podstawie Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 

2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w 

związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne 

rozporządzenie o ochronie danych) oraz Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o 

ochronie danych osobowych (Dz.U.2018 POZ. 1000), oświadczam, że wyrażam 

zgodę na przetwarzanie przez organizatora konkursu danych osobowych mojego 

dziecka (imienia i nazwiska, oraz nazwy placówki  do której uczęszcza dziecko) 

w celach wynikających z organizacji konkursu. 

…………………………………..  

…………………………………………  

Miejscowość i data 

 Podpis rodzica (prawnego opiekuna) 


