Zatacznik nr 2.

Pisemne zgody rodzicow/opiekunow prawnych dziecka

1. Wyrazam zgode¢ na udziat mojego dziecka (imi¢ i nazwisko dziecka - dane powyzej) w VI Powiatowym
Koncercie Talentow.

2. Wyrazam dobrowolng zgode na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka przez Zespot Szkot
Ogolnoksztalcacych w Brwinowie, ul. Zwirowa 16, 05-840 Brwinéw w celach zwigzanych z realizacja
VI Powiatowego Koncertu Talentow.

3. Zapoznatem si¢ z Regulaminem i klauzula informacyjng w zakresie ochrony danych osobowych udostgpniong
przez Organizatora

(data, czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)

Na udostepnienie imienia, nazwiska oraz nazwy szkoly mojego dziecka
) _ na stronach internetowych informujacych o wynikach koncertu w tym na
U Nie wyrazam zgody stronie internetowej Organizatora.

O Wyrazam zgode

Ponadto wyrazam zgode na wykorzystanie wizerunku dziecka utrwalonego
na fotografiach, ktéore moga by¢ wykonane w ramach realizacji
VI Powiatowego Koncertu Talentow oraz publikacje zdje¢ na stronie
internetowej Organizatora, w prasie i mediach.

Podpis rodzica/prawnego
opiekuna

KLAUZULA INFORMACYJNA DLA UCZESTNIKOW KONKURSU

Administrator udostepnit obowiazki informacyjne wynikajace z art. 13 i 14 RODO udostepniajac
klauzulg informacyjng w siedzibie lub w Biuletynie Informacji Publiczne;j



