
 
…………………………………………    …………………………………… 
          (imię i nazwisko, data urodzenia, adres pobytu)            (miejscowość, data) 
 
 

………………………………………… 
 
 
………………………………………… 
 
 

 
 
 

 
Zgoda na przetwarzanie danych osobowych 

 

 
Ja, niżej podpisana/ny wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych 

osobowych w zakresie niezbędnym do przeprowadzenia oraz ogłoszenia wyników 

konkursu plastycznego ,,Bitwa Warszawska 1920 roku – moja Ojczyzna, mój 

Bohater’’ organizowanego przez Dyrektora Zakładu Poprawczego w Studzieńcu  

z siedzibą 96-330 Puszcza Mariańska, Studzieniec 20 A.  
 
 
Informujemy, że zgoda może zostać cofnięta w dowolnym momencie przez 

wysłanie wiadomości e-mail na adres Zakładu Poprawczego w Studzieńcu  

z siedzibą 96-330 Puszcza Mariańska, Studzieniec 20 A, który to jest wskazany  

w Regulaminie konkursu. 

. 

 
 
 

 

……………………….………………….……………  
                 (czytelny podpis osoby wyrażającej zgodę) 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 


