Zalacznik nr 3

(miejscowos¢, dnia)
ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU DZIECKA
Janize] podpisany/a™. ... ... e ,

ZamIeSZKaAlY/a™ W o e
na podstawie art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach
pokrewnych o$wiadczam, iz wyrazam zgode na nieodptatne wykorzystywanie i
rozpowszechnianie przez Zespot Szkolno-Przedszkolny nr 1 w Minsku Mazowieckim
wizerunku mojego niepetnoletniego syna/corki*

(imig i nazwisko niepetnoletniego syna/corki)

Celem wykorzystania wizerunku dziecka jest realizacja przez szkole dziatan informacyjnych i
promujacych. Zgoda obejmuje:

Powiatowy Konkurs Literacko-Plastyczny Lapbook — mdj sposob na lekture

Niniejsza zgoda:

e nie jest ograniczona ani czasowo ani terytorialnie;

e moze by¢ wycofana w kazdym momencie poprzez kontakt z Administratorem Danych;
Zespol Szkolno-Przedszkolny nr 1, reprezentowany przez dyrektora Stawomira
Domanskiego, z siedzibg w Minsku Mazowieckim przy ul. Dabréwki 10, tel.: 25 758-25-
44, e-mail zspIlmm@zsplmm.pl

e obejmuje wszelkie formy publikacji;

e dotyczy umieszczania wizerunku: na stronie  internetowej szkoty, na tablicach
znajdujacych si¢ w szkole, w gazetce szkolnej, w prasie, kronice szkolnej oraz na ekranie
znajdujacym si¢ w budynku szkoty,

e dotyczy wykorzystywania wizerunku w materiatach lub w zwiazku z wydarzeniami
okreslonymi powyzej,

e istnieje mozliwo$¢ wniesienia skargi do Prezesa PUODO w przypadku nieprawidtowosci.

Z inspektorem ochrony danych osobowych mozna si¢ kontaktowaé droga e-mailowg pod
adresem ijod@zs4mm.edu.pl lub telefonicznie 25 7585611 wew. 212.

Wizerunek, o ktorym tu mowa moze by¢ uzyty do réznego rodzaju form elektronicznego
przetwarzania obrazu, kadrowania 1 kompozycji, bez obowiazku akceptacji produktu
koncowego, lecz nie w formach obrazliwych lub og6lnie uznanych za nieetyczne.

Zrzekam si¢ niniejszym wszelkich roszczen, w tym roéwniez o wynagrodzenie (istniejacych i
przysztych) wzgledem ww. podmiotu, z tytulu wykorzystania wizerunku mojego
niepetnoletniego syna/corki*, na potrzeby wskazane w oswiadczeniu.

Oswiadczam, ze niniejsze oswiadczenie sktadam w imieniu mojego niepetnoletniego
syna/corki*.

(data i czytelny podpis rodzica)

* Niepotrzebne skresli¢
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