Zalacznik nr 2 do Regulaminu Powiatowego Konkursu Plastyczno - Graficznego z Pierwszej Pomocy
Przedmedycznej

Piasecznodn...............ooeenl. r.

Zgody rodzicow / opiekunéw prawnych wyrazone w Powiatowym Konkursie Plastyczno — Graficznym
z Pierwszej Pomocy Przedmedycznej ,,Pierwsza Pomoc Znam - Wigc Pomagam Wam” organizowanym

przez Specjalny Os$rodek Szkolno - Wychowawczy im. Zwyciezcow Olimpiad Specjalnych w Piasecznie.

PATRONAT HONOROWY: STAROSTA POWIATU PIASECZYNSKIEGO

imie i nazwisko rodzicéw/ prawnych opiekunow

1. Wyrazam zgode na udzial mojego

(imie i nazwisko, Klasa)

w Powiatowym Konkursie Plastyczno - Graficznym z Pierwszej Pomocy Przedmedycznej ,,Pierwszg
Pomoc Znam - Wiec Pomagam Wam” organizowanym przez Specjalny Osrodek Szkolno-

Wychowawczy im. Zwyciezcow Olimpiad Specjalnych w Piasecznie.

Wyrazam zgode¢/nie wyrazam zgody* na przetwarzanie przez Administratora danych mojego dziecka w
zwigzku z realizacjag ww. konkursu zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (4.5.2016 L119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej PL). Brak zgody bedzie skutkowat

brakiem mozliwo$ci wziecia udziatu dziecka w konkursie.

2.  Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody™ na zamieszczenie danych osobowych mojego dziecka w postaci:
imienia i nazwiska, rodzaju przyznanej nagrody w konkursie, nazwe szkoly, do ktérej uczeszcza
dziecko, na stronie internetowej organizatora konkursu oraz na wystawie. W przypadku braku zgody
lub cofnigcia zgody zostanie podana informacja o przyznanej nagrodzie, nazwie szkoty i klasy do ktorej

uczeszeza laureat konkursu.

podpis rodzicdéw / opiekundéw prawnych

*niewlasciwe skresli¢



Powiatowy Konkurs Plastyczno - Graficzny z Pierwszej Pomocy Przedmedycznej ,,Pierwsza Pomoc Znam -
Wiec Pomagam Wam” organizowanym przez Specjalny Os$rodek Szkolno-Wychowawczy im. Zwycigzcow

Olimpiad Specjalnych w Piasecznie.

PATRONAT HONOROWY: STAROSTA POWIATU PIASECZYNSKIEGO

Jednoczes$nie o$wiadczam, ze zostatam/em poinformowanaly o tym, ze:

1. Administratorem danych mojego dziecka jest Dyrektor Specjalnego Osrodka Szkolno -
Wychowawczego im. Zwyciezcow Olimpiad Specjalnych z siedzibg w Piasecznie przy ul. Szpitalnej
12, tel. 22 756 20 57 wew.102 lub 22 756 20 48 wew.102 mail: piaseczno.sosw@wp.pl

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w Specjalnym Osrodku Szkolno - Wychowawczego im.
Zwycigzcow Olimpiad Specjalnych mozliwy jest pod numerem tel. 500 15 36 70 Iub adresem
email:m.wawrzen@iod.piaseczno.pl

3. Dane osobowe Pana/Pani oraz Pana/Pani dziecka beda przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a,
(wyrazona zgoda) ogdlnego rozporzadzenie j/w o ochronie danych w celu organizacji konkursu.

4. 7 uwagi na konieczno$¢ zapewnienia odpowiedniej organizacji dziatalnosci jednostki Pana/Pani dane
osobowe oraz Pana/Pani dziecka moga by¢ przekazywane nastgpujacym kategoriom odbiorcow: innym,
wspotpracujacym z jednostka podmiotom, w tym: dostawcom ushug technicznych, organizacyjnych
i prawnych, umozliwiajagcym prawidlowe zarzadzanie jednostka. Dane te powierzane sa na podstawie
i zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

5. Wszelkie dane przetwarzane beda przez okres zgodny z instrukcja kancelaryjna, dane przetwarzane na
podstawie wydanej zgody - do momentu cofniecia zgody badZ uptywu czasu na jaki zostata udzielona.
W pozostatym zakresie okres przechowywania Pana/Pani danych oraz Pana/Pani dziecka okreslaja
przepisy prawa.

6. Posiada Pan/Pani prawo do: zadania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo do ich
sprostowania, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnigcia zgody, w przypadku, gdy podstawg
przetwarzania byta wydana zgoda.

7. Przystuguje Panu/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony

Danych.

Oswiadczam tez, Ze zapoznalam/em si¢ i akceptuje wszystkie warunki przewidziane w regulaminie
Konkursu.

Data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego uczestnika Konkursu



