
Załącznik nr 2 
do regulaminu regionalnego edukacyjnego konkursu 

„Przepis na zdrowie” 

 

 

Oświadczenie  dla niepełnoletniego uczestnika (wypełnia rodzic/opiekun prawny). 

1. Oświadczenie rodzica/ opiekuna prawnego niepełnoletniego uczestnika.  

Ja, niżej podpisana/y …………………………………………………………(imię i nazwisko rodzica/ 

opiekuna prawnego), wyrażam zgodę na udział mojego niepełnoletniego dziecka/ 

podopiecznego)……………………………………………………………(imię nazwisko dziecka), 

uczennicy/ucznia w konkursie „Przepis na zdrowie” organizowanym przez Bibliotekę Pedagogiczną              

w Płocku. Jednocześnie oświadczam, że zapoznałam/em się z treścią regulaminu konkursu „Przepis 

na zdrowie” i akceptuję jego postanowienia oraz zapoznałam/-em się z klauzulą informacyjną. 

…………………………………………………………… 

          data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 
1. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych.  

Ja, niżej podpisana/y ……………………………………………………………... (imię i nazwisko) wyrażam 

dobrowolnie zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych oraz 

danych osobowych mojego niepełnoletniego dziecka/podopiecznego 

…………………………………………………………….…………………………….………………………….. 

(imię i nazwisko dziecka) w celu związanym z  w konkursem „Przepis na zdrowie” organizowanym przez 

Bibliotekę Pedagogiczną w Płocku, zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a Rozporządzenia Parlamentu 

Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO). 

Oświadczam, że zostałam/em poinformowana/y, że odwołanie zgody na przetwarzanie danych 

osobowych jest możliwe w dowolnym momencie w postaci oświadczenia przesłanego na adres e-mail: 

iod@bpplock.pl. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano 

na podstawie zgody przed jej wycofaniem.                                 

…………………………………………………………… 

data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 

2. Zgoda na publikację wizerunku. 

Ja, niżej podpisana/y ………………………………………………………………. (imię i nazwisko) wyrażam 

zgodę na publikację i rozpowszechnianie przez Bibliotekę Pedagogiczną w Płocku wizerunku mojego 

niepełnoletniego dziecka…………………………………………………………..…(imię i nazwisko dziecka) 

z podaniem jego imienia, nazwiska, nazwy szkoły oraz klasy  dowolnymi technikami, we wszelkich 

materiałach promocyjnych publikowanych drukiem, na nośnikach elektronicznych, w mediach,                            

w szczególności na stronie internetowej, na profilach społecznościowych  (Facebook, Instagram, kanał 

YouTube) Biblioteki Pedagogicznej, w lokalnej prasie i mediach (TV, radio), na wystawie 

pokonkursowej, w kronice Biblioteki Pedagogicznej w celu związanym z konkursem „Przepis na 

zdrowie”. 

Niniejsza zgoda stanowi zezwolenie na nieodpłatne i nieograniczone czasowo wykorzystanie pracy 

konkursowej i wizerunku utrwalonego w szczególności na zdjęciach, nagraniach filmowych                                    

w rozumieniu ustawy z dnia 4 lutego 1994r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych.  

…………………………………………………………… 

     data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 

mailto:iod@bpplock.pl

