Zgoda rodzicéw/opiekunéw
prawnych osoby ponizej 16 roku zycia

Ja, nizej podpisany/a.............ocoiii . (imie i nazwisko rodzica /
opiekuna prawnego ucznia*) wyrazam zgode na udzial mojego dziecka (imie i nazwisko
nieletniego):

w Wojewddzkim Turnieju Czytelniczym ,Mole Ksigzkowe”, ktdrego regulamin jest mi znany.

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na przetwarzanie danych osobowych mojego
dziecka, wskazanych w regulaminie Wojewddzkiego Turnieju Czytelniczego ,Mole Ksigzkowe’
przez Szkote Podstawowa nr 2 im. mjra H. Sucharskiego w Kwidzynie, ul. Staszica 16, 82-500
Kwidzyn, w celach organizacyjnych, informacyjnych i promocyjnych Turnieju (tj. rejestracja
uczestnikow, publikacja listy uczestnikéw, prezentacja osiggnie¢ w konkursie, wytonienie jego
zwyciezcow, ogtoszenie wynikow).

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na przetwarzanie wizerunku mojego dziecka w celach
informacyjnych i promocyjnych Konkursu na stronie www Organizatora Konkursu, tj. Szkoty
Podstawowej nr 2 w Kwidzynie.

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na przetwarzanie wizerunku mojego dziecka w celach
informacyjnych i promocyjnych Konkursu na w mediach spotecznosciowych prowadzonych
przez Organizatora Konkursu, tj. Szkote Podstawowag nr 2 w Kwidzynie.

Zostatem/am poinformowany/a, ze administratorem danych mojego dziecka jest Szkota

Podstawowa nr 2 w Kwidzynie. Posiadam prawo do wgladu w tre$¢ danych mojego dziecka
oraz mozliwoé¢ ich poprawiania, a podanie danych osobowych jest dobrowolne.

Data, miejscowo$c i czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego*

* niepotrzebne skredli¢



