
     

 Nazwisko Imię Klasa 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE DANYCH OSOBOWYCH UCZNIA 

Podstawa prawna:  

1) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 

kwietnia 2016 r.  (Art. 6 ust. 1 lit. A) RODO 

2) Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 

1000). 

□ Wyrażam zgodę 

□ Nie wyrażam zgody 

na przetwarzanie danych osobowych ucznia: nazwisko, imię oraz klasa do celów 

promocji szkoły w kontekście wskazania osoby jako zwycięzcę / wyróżnionego 

w konkursie wiedzy, zawodach przedmiotowych, artystycznych czy sportowych.  

 

 

 ............................................   ...................................................................  
data i podpis ucznia     podpisy rodziców/prawnych opiekunów 

 __________________________________________________________________  

 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU UCZNIA 

Podstawa prawna:  

1) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 

kwietnia 2016 r.  (Art. 6 ust. 1 lit. A) RODO 

2) Ustawa z dnia 4 lutego 1994r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. 

z 2018 r. poz. 650). 

□ Wyrażam zgodę 

□ Nie wyrażam zgody 

na nieodpłatne przetwarzanie zdjęć oraz nagrań zawierających wizerunek ucznia 

zarejestrowany podczas jego pobytu w szkole, w szczególności podczas zajęć 

dydaktycznych, zajęć pozaszkolnych, konkursów, uroczystości i wycieczek szkolnych. 

Przetwarzany wizerunek może zostać umieszczony w kronice szkolnej, gablotach oraz 

na stronie internetowej szkoły w kontekście wskazania osoby jako zwycięzcy 

wyróżnionego w konkursie wiedzy, zawodach przedmiotowych, artystycznych czy 

sportowych. 

 

 ............................................   ...................................................................  
data i podpis ucznia     podpisy rodziców/prawnych opiekunów 

 __________________________________________________________________  

 

Wyrażenie zgody jest dobrowolne. Zgoda może być wycofana w dowolnym 

momencie, z tym że wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, 

którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem. 

Administratorem danych osobowych jest I Liceum Ogólnokształcące im. 

Bolesława Prusa ul. Floriańska 10, 08-110 Siedlce, tel. 25 7943450  
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