
Załacznik nr 3

 .......................................................
Miejscowość, data

Zgoda na udział osoby niepełnoletniej

Ja, nizej podpisana/y … ........................................................................................................................ ,

legitymująca/y się dowodem osobistym nr … .................................................................................... ,

udzielam zgody małoletniemu/małoletniej  ........................................................................................ ,

na udział w konkursie fotograficznym FOTO - TERMEDYJE 2024.

Jednocześnie oświadczam, iz w sposob jasny i zrozumiały zostałam/em poinformowany o przysługujących mi
prawach związanych z ochroną moich danych osobowych, w szczegolności o prawie ządania od ww. osoby jako
od administratora moich danych osobowych dostępu do nich, sprostowania, usunięcia lub ograniczenia
przetwarzania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, przenoszenia danych, a takze o prawie do wystąpienia
ze skargą do organu nadzorczego oraz mozliwości wycofania zgody na ich przetwarzanie.

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

Podpis zezwalającego


