KAUZULA INFORMACYJNA
1. Administratorem Pani/Pana dziecka, Pana/Pani danych osobowych jest Zespół Szkół nr 28, przy ul. Gen. Zajączka 7 w Warszawie oraz firma Elin Sp. z o.o. z siedzibą w Warszawie, ul. Pryzmaty 4.
2. Pani/Pana dziecka, Pani/Pana dane osobowe zbierane są w celu organizacji i przeprowadzenia konkursu. 
3.  Podstawą do przetwarzania danych osobowych jest zgoda na przetwarzanie danych osobowych; 
4. Podanie danych osobowych ma charakter dobrowolny, ale jest niezbędne do udziału w konkursie. 
5. Dane nie będą udostępniane podmiotom zewnętrznym z wyjątkiem przypadków przewidzianych przepisami prawa; 
6.  Dane przechowywane będą przez okres niezbędny do realizacji wyżej określonych celów;
7.  Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz z zastrzeżeniem przepisów prawa: prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie; 
8.  Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do Generalnego Inspektora Ochrony Danych Osobowych w przypadku naruszenia prawa
9. Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany i nie będą poddawane profilowaniu.
10. Termin rozstrzygnięcia konkursu do 3.06.2020
ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
11. Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych/ mojego dziecka………………………………………………………………* w celach organizacji i przeprowadzenia konkursu oraz udostępnienia informacji o wynikach konkursu. Przyjmuję do wiadomości, iż administratorem danych osobowych jest Zespół Szkół nr 28, przy ul. Gen. Zajączka 7 w Warszawie oraz firma Elin Sp. z o.o. z siedzibą w Warszawie, ul. Pryzmaty 4.
Posiadam wiedzę, że podanie danych jest dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celów, w jakim zostały zebrane.


………………………………………………………………………………..
Podpis pełnoletniego ucznia/ Opiekuna prawnego
*niepotrzebne skreślić



OŚWIADCZENIE O ZAPOZNANIU Z REGULAMINEM KONKURSU
Oświadczam, iż zapoznałam(em) się i akceptuję wszystkie warunki przewidziane w regulaminie konkursu.

………………………………………………………………………………..
Podpis pełnoletniego ucznia/ Opiekuna prawnego

