
 

OŚWIADCZENIE 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie 
kwalifikacyjnej, dla potrzeb niezbędnych do zapewnienia bezpieczeństwa i ochrony 
zdrowia uczestnika wypoczynku na podstawie art. 6 lit, a RODO. Wyrażenie zgody 
jest dobrowolne, jednak niezbędne do zapewnienia odpowiedniej opieki 
uczestnikowi półkolonii. 

 

 
 ......................................…..                …………..................................................................... 
                    (data)                               (podpis rodziców/opiekunów uczestnika wypoczynku) 
 
 
 

OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU I 
PUBLIKACJĘ ZDJĘĆ, FILMÓW ORAZ UTWORÓW MUZYCZNYCH I PRAC 

PLASTYCZNYCH 
 

 
Ja, niżej podpisana/y w związku z udziałem mojego syna/córki w Półkoloniach wyrażam 

zgodę na przetwarzanie wizerunku mojego dziecka do celów związanych z promocją. 

Wyrażenie zgody jest jednoznaczne z tym, że fotografie, prace plastyczne, filmy lub 

nagrania wykonane podczas zajęć mogą być zamieszczone na stronie internetowej oraz 

facebooku GDKzB  w Ksawerowie oraz gminy, a także wykorzystane w materiałach 

promocyjnych. Podpisanie zgody jest dobrowolne. Ponadto oświadczam, że dobrowolnie 

podaję swoje dane osobowe w powyżej wskazanym celu i wyrażam zgodę na ich 

przetwarzanie na podstawie ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych 

RODO 2016/679 oraz zostałem/am poinformowany/a o prawie wglądu do swoich danych 

osobowych oraz ich poprawiania. 

 

 

 

............................................................ 

Podpis Rodziców/Opiekunów prawnych 

 


