………………………………………
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ZGODA NA UDZIAŁ W KONKURSIE I PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH


Ja, niżej podpisany oświadczam, że wyrażam zgodę na udział mojego dziecka ….............................................................................................................................................
ucznia klasy …............. szkoły .................................................................... w konkursie plastycznym pt. „Polskie symbole narodowe”  organizowanym przez ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie, a także udzielam zgody na przetwarzanie przez ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie danych osobowych dziecka w zakresie niezbędnym do przeprowadzenia w.w. konkursu.


                      		 					…...................................................
                                                      			   ( podpis rodzica lub prawnego opiekuna)














KLAUZULA INFORMACYJNA – DANE OSOBOWE 
§ Informujemy, że administratorem danych osobowych w zakresie konkursu plastycznego pt. Polskie symbole narodowe”  organizowanym przez ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie, zwanego dalej „konkursem” jest ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie
§ Dane osobowe będą przetwarzane w celu podjęcia działań niezbędnych do przeprowadzenia konkursu przez ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie. 
§ Podanie danych osobowych jest dobrowolne, a podstawą prawną ich przetwarzania jest zgoda udzielona przez rodzica/opiekuna prawnego zgodnie z (art. 9 ust. 2 lit a) ROODO. 
§ Informujemy, że zgoda może być w każdej chwili odwołana. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania danych, które miało miejsce do chwili odwołania zgody. 
§ Dane osobowe będą przetwarzane przez czas niezbędny do realizacji celów wskazanych powyżej, jednak w każdym przypadku nie dłużej niż do chwili wycofania zgody. 
§ Odbiorcami danych mogą być podmioty świadczące na rzecz ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie usługi IT.
§ Ma Pan/Pani prawo do żądania dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania. 
§ Jednocześnie informujemy, że mają Pan/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, w razie uznania, że przetwarzanie danych narusza przepisy prawa. 
§ W celu skorzystania z przysługujących praw lub w razie pytań prosimy o kontakt z ZPSWR nr 1 z siedzibą w Warszawie pisemnie na adres naszej siedziby. 
Potwierdzam zapoznanie się z powyższą klauzulą informacyjną:
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