
….………………………………… 
          Data i miejsce 

 
......................................................................... 
(imię i nazwisko rodzica / opiekuna prawnego) 
 

 

 

ZGODA RODZICA DZIECKA ZGŁASZAJĄCEGO PRACĘ NA KONKURS 

 

Wyrażam zgodę dla Muzeum Zamkowego w Sandomierzu na udostępnienie danych mojego 

dziecka:…………………………………………………………………………………………

w zakresie: imię, nazwisko, wizerunek  

w związku z udziałem w konkursie plastycznym realizowanym w ramach projektu 

pt.:………………………………………………………………………………………………  

 

 

 
…….………………………………………………………. 

 Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego 
 

Wyrażam zgodę na nieodpłatna publikację wizerunku mojego dziecka przez Muzeum  

Zamkowe w Sandomierzu na profilach społecznościowych na potrzeby działalności 

promocyjno-marketingowej związanej z konkursem. 

 

 

 

…….………………………………………………………. 
 Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego 

 

 

 
 

I. Administratorem Państwa danych osobowych jest Muzeum Zamkowe w Sandomierzu, ul. Zamkowa 12, 27-600 
Sandomierz, wpisane do Rejestru Instytucji Kultury Województwa Świętokrzyskiego, nr wpisu do księgi: 1/22. 

II. Inspektor Danych Osobowych Muzeum Zamkowego w Sandomierzu: e mail: k.gara@zamek-sandomierz.pl, tel. 15 832-
22-65 wew. 42. 

III. Zgodnie z RODO, przysługuje Pani/Panu prawo żądania dostępu do danych osobowych swojego dziecka oraz otrzymania 
ich kopii, prawo żądania ich sprostowania (poprawiania), usunięcia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych, 
a także prawo do przenoszenia tychże danych. 
W każdej chwili przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych. Powyższe żądania 
można przesłać na adresy wskazane w pkt. I i II. 


