  WYRAŻENIE ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH (ZAŁ. 3)
                                                     Opiekun - nauczyciel

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych - imię nazwisko, nazwa i dane teleadresowe placówki zgłaszającej ucznia do   I Wojewódzkiego Konkursu Plastycznego Ćmielowskie korzenie. Ponad czasem pod hasłem Świętokrzyskie w porcelanie zaklęte. - dla potrzeb konkursu. 
Wyrażam zgodę na wykorzystanie i publikację wizerunku (na stronie internetowej Organizatora, w prasie, mediach) utrwalonego na fotografiach wykonanych podczas podsumowania konkursu – wręczenia nagród.
Oświadczam, że zapoznałem się z klauzulą informacyjną dołączoną do informacji 
o konkursie. 


………………………….                                                           ……………………………
             (data)                                                                        (podpis nauczyciela -opiekuna)


