Karta zgloszenia (zal. nr 1)

Imie¢ i nazwisko dziecka

Klasa

Nazwa placowki, dokladny adres, telefon

Imie¢ i nazwisko nauczyciela lub opiekuna

Wyrazam zgode na przetwarzanie
i wykorzystywanie danych osobowych mojego
dziecka i  wykorzystanie prac przez
organizatoréw konkursu — Centrum Edukacji
Nauczycieli w Biatlymstoku - dla celow
postgpowania kwalifikacyjnego, dokumentowania
i promowania przebiegu Konkursu Plastyczno-
Informatycznego "W cieniu podlaskick drzew”,
a takze na publikowanie wynikéw Konkursu,
zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE  (4.5.2016
L 119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej
PL).

Podpis rodzica/opiekuna prawnego




