KARTA ZGLOSZENIA
do Konkursu Kaligraficznego
Zapomniana sztuka pieknego pisania

Imig, nazwisko 1 wiek Uczestnika ............oiii i

Nazwe 1 adres szKoty, KIas ..o e

Os$wiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci, iz:

1. Centrum Rozwoju Edukacji Wojewodztwa Lodzkiego w Sieradzu z siedzibg przy ul. 3 Maja 7 w Sieradzu

2. Dane osobowe beda przetwarzane w celach zwigzanych z uczestnictwem w Konkursie, wylonieniem
zwycigzcow Konkursu, jak rowniez w celach sprawozdawczych

3. Dane osobowe nie b¢da przekazywane do panstw trzecich;

4. Posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usuni¢cia, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnigcia zgody w
dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania (jezeli przetwarzanie odbywa si¢ na
podstawie zgody), ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem. Zadania te mozna zglaszaé na
adres e-mail administratora danych lub pisemnie na adres siedziby administratora danych;

5. Mam prawo wniesienia skargi do PUODO, gdy uzna, iz przetwarzanie danych osobowych jego dotyczacych
narusza przepisy ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;
Podanie danych jest dobrowolne, ale niezb¢dne do uczestnictwa w konkursie

7. Dane nie beda przetwarzane rowniez w sposob zautomatyzowany

data i podpis

Wyrazam/Nie wyrazam zgode(-y)* na wykorzystanie zdje¢, nagran filmowych z wizerunkiem
moim/wizerunkiem dziecka powstalych podczas wreczenia nagrody w konkursie
kaligraficznym organizowanym przez Centrum Rozwoju Edukacji Wojewodztwa todzkiego
w Sieradzu Biblioteka Pedagogiczna w Sieradzu wraz z Filiami w: Lasku, Pajecznie,
Poddebicach, Wieluniu, Wieruszowie i Zdunskiej Woli w celach promocyjnych zwigzanych

z upowszechnianiem dziatalnos$ci biblioteki.

data i podpis uczestnika zaj¢¢/rodzica/opiekuna

*/niepotrzebne skresli¢/



