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Zatacznik nr 2

ZGODY UCZESTNIKA BIORACEGO UDZIAt W EKOLOGICZNEJ GRZE MIEJSKIE)
»EKO KIELCE — MISJA NA CALY ROK” Edycja 2 - Wiosna

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych na potrzeby organizacji i przeprowadzenia

onkursu.

Wyrazam zgode na nieodptatne utrwalenie wizerunku na zdjeciach, a nastepnie na rozpowszechnianie
poprzez publiczne udostepnianie w mediach spotecznosciowych, na stronach internetowych oraz wszelkich
materiatach fotograficznych i reklamowych zwigzanych z Konkursem.

D Wyrazam zgode na udziat w ramach realizacji zadan konkursowych.

Jednoczesnie zrzekam sie wszelkich roszczen, w tym réwniez o wynagrodzenie (istniejacych i przysztych)
wzgledem Organizatoréw Konkursu z tytutu gry miejskiej ,,Eko Kielce — Misja na caty rok. Edycja 2 — Wiosna.”

Administratorem danych osobowych jest Straz Miejska w Kielcach, zwany dalej Administratorem.
Z Administratorem mozna skontaktowac sie pisemnie, piszac na adres Administratora lub za posrednictwem
poczty elektronicznej: sekretariat@strazmiejska.kielce.pl.

Podanie przeze mnie moich/mojego dziecka danych osobowych jest dobrowolne, jednak konieczne aby
uczestniczy¢ w niniejszym Konkursie. Mam prawo do wycofania udzielonej zgody w kazdej chwili kontaktujac sie
z Administratorem, jednak wycofanie zgody bedzie réwnoznaczne z niemozliwoscia zakwalifikowania uczestnika
do grona laureatdw i przyznania ewentualnej nagrody. W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
przystuguje mi prawo do dostepu do danych osobowych, ich kopii oraz sprostowania, ograniczenia przetwarzania
danych osobowych, przeniesienia moich danych do innego administratora, wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania swoich danych.

W przypadku powziecia informacji o niewlasciwym przetwarzaniu naszych danych osobowych przez
Administratora przystuguje prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych.
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(czytelny podpis opiekuna prawnego Uczestnika
konkursu ponizej 18 roku zycia)




