Załącznik 3.

KLAUZULA ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka:

…………………………………………………………………


w celu i w zakresie niezbędnym do udziału w Konkursie pod hasłem ”Na HIV się testuję – poważnie życie traktuję!” organizowanym przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie zgodnie z art. 6 ust. 1 lit a 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. Niniejsza zgoda jest dobrowolna i może być cofnięta w dowolnym momencie. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

……………………………………...

(data, podpis rodzica)

ZGODA NA UPUBLICZNIENIE PRACY KONKURSOWEJ 

W związku z uczestnictwem w Konkursie pod hasłem ”Na HIV się testuję – poważnie życie traktuję!” organizowanym przez Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Krakowie, zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (t.j. Dz.U. z 2021 r. poz. 1062), wyrażam zgodę na  upublicznienie pracy wykonanej przez moje dziecko wraz z: imieniem, pierwszą literą nazwiska, danymi adresowymi szkoły, upublicznienie informacji o laureatach konkursu na stronie internetowej oraz w mediach społecznościowych Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Krakowie. 

.…………………………………………... 
(data, podpis rodzica)

imię i nazwisko dziecka








