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Załącznik nr 3 

OŚWIADCZENIE RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO



…………………………………………..			……………………………….…………………………..………………………
           numer telefonu kontaktowego                                                                               imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego



Jako rodzic/opiekun prawny  ………………………..…………………………………………………………………………………………………..
                                                                                                  			                       imię i nazwisko autora/autorów pracy
     

Wyrażam zgodę na jego/jej/ich udział w Konkursie pn. „Ambasador Wielokulturowości”  
i zgłaszam niniejszy projekt ww. autora/autorów do Konkursu. Jednocześnie oświadczam, że zapoznałam/-em się z regulaminem przedmiotowego Konkursu i w pełni akceptuję jego postanowienia 

 Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez organizatora Konkursu moich danych osobowych oraz danych mojego dziecka/podopiecznego,  w tym na podawanie do wiadomości publicznej imienia i nazwiska we wszystkich ogłoszeniach, zapowiedziach i informacjach o przedmiotowym konkursie i jego wynikach.

Oświadczam, że praca zgłoszona na Konkurs jest dziełem osobistym i przysługują jej twórcy/twórcom 
w całości autorskie prawa majątkowe do tego dzieła i nie jest ona obciążona autorskimi prawami majątkowymi osób trzecich. 

Oświadczam, że prawa osób filmowanych/fotografowanych zostały wyjaśnione i osoby sfilmowane/sfotografowane wyrażają zgodę na wyświetlanie filmów/publikację zdjęć je przedstawiających również dla celów reklamowych Konkursu. 

Oświadczam, że praca zgłoszona na Konkurs nie narusza żadnych praw stron trzecich, w szczególności jakichkolwiek praw własności intelektualnej, w tym praw autorskich.

Oświadczam, że praca zgłoszona na Konkurs nie zawiera żadnych treści sprzecznych z porządkiem publicznym i dobrymi obyczajami.

………...………………………………………………..…                                          ………...………………………………………………..…
                          miejscowość/data 			                                                czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 


KLAUZULA INFORMACYJNA

1. Administrator danych osobowych: Urząd Marszałkowski Województwa Zachodniopomorskiego, ul. Korsarzy 35, 70-540 Szczecin.. 
1. Inspektor ochrony danych w Urzędzie Marszałkowskim Województwa Zachodniopomorskiego abi@wzp.pl  
1. Dane osobowe będą przetwarzane na podstawie art.6 ust.1 lit. a i lit. c  RODO*, w celu realizacji Konkursu „Ambasador 


Wielokulturowości” organizowanego przez UMWZ.
1. Odbiorcą danych osobowych będą współorganizatorzy i patroni Konkursu, jednakże tylko w zakresie i w czasie niezbędnym  do zrealizowania czynności wynikających z regulaminu Konkursu.
1. Dane osobowe będą przechowywane do czasu zakończenia i rozliczenia Konkursu realizowanego w ramach projektu „Arrival Regions” (akronim) przez okres 10 (dziesięć) lat, zgodnie z Jednolitym Rzeczowym Wykazem Akt w Urzędzie Marszałkowskim Województwa Zachodniopomorskiego.
1. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo do ich: sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność  z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.
1. Przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Urząd Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 
00-193 Warszawa.
1. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale jednocześnie konieczne do wzięcia udziału w Konkursie.
1. Dane będą przetwarzane w sposób tradycyjny i elektroniczny.




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