Oświadczenie rodziców uczniów biorących 
udział w konkursie

1. Oświadczam, iż zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych 
(Dz. U. z 2016 r. poz. 922) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego
dziecka  .......................................………………………...................................................................
(imię i nazwisko)

ucznia  ..............................................................................................................................................
(nazwa szkoły)

do celów związanych z jego udziałem w Skawińskiej Probówce Artystycznej – konkursie organizowanym przez Liceum Ogólnokształcące im. M. Skłodowskiej – Curie w Skawinie w roku szkolnym 2024/2025.

						….........................................................................
		                                                                       podpis rodzica 

2. Oświadczam, że wyrażam zgodę na publikowanie na stronie internetowej LO Skawina imienia i nazwiska oraz nazwy szkoły mojego dziecka na liście laureatów konkursu.
3. Ponadto wyrażam zgodę na umieszczanie i prezentowanie wizerunku mojego dziecka na zdjęciach oraz materiałach multimedialnych (video) wykonywanych podczas realizacji konkursu.

						….........................................................................
		                                                                      podpis rodzica 


