ZGODA NA PRZYNALE ZNOSC DZIECKA DO ZHP

Ja, nizej podpisanaly ..................... e . legitymujacaly sie dowodem
osobistym numer................cooeeeee. 03W|adczam ze Wyrazam zgon na przynaleznos¢ mojego
dziecka ..........ciiiiiii do Zwigzku Harcerstwa Polskiego ( Chorggiew Ziemi

Lubuskiej , Hufiec Szprotawa ) i uczestnictwo w zbiérkach gromady / druzyny:

Podpis rodzica/prawnego opiekuna

1. Zgodnie z art. 25 ust. 1 Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. 1997,
nr 133, poz. 883 ze zmianami), jako rodzic/prawny opiekun wskazanego powyzej maloletniego, ze
skutkiem dla tego matoletniego przyjmuj e do wiadomo $ci, ze:

1) administratorem danych osobowych wskazanego powyzej matoletniego jest Zwigzek Harcerstwa
Polskiego z siedzibg w Warszawie (00-491) przy ul. M. Konopnickiej 6, zwany dalej
~Stowarzyszeniem”;

2) dane osobowe wskazanego powyzej matoletniego przetwarzane bedq jedynie dla celéw dziatalnosci
statutowej prowadzonej przez Stowarzyszenie i nie bedg one udostepnianie innym podmiotom;

3) zrodtem danych osobowych dotyczacych wskazanego powyzej matoletniego osoba podpisujaca
niniejsze oswiadczenie;

4) istnieje prawo dostepu do podanych powyzej danych osobowych, a takze mozliwosé ich
poprawiania;

5) w przypadkach, gdy przetwarzanie danych osobowych wskazanego powyzej matoletniego bedzie
niezbedne dla wykonania okreslonych prawem zadan realizowanych dla dobra publicznego, jak
rowniez wowczas, gdy przetwarzanie takie bedzie niezbedne dla wypekienia prawnie
usprawiedliwionych celéw administratorow danych albo odbiorcéw danych, a przetwarzanie to nie
bedzie narusza¢ praw i wolnosci osoby, ktorej dane dotyczg — art. 23 ust. 1 pkt 4-5 w/w ustawy, to
wowczas:

a) istnieje mozliwo$¢ wniesienia pisemnego oraz umotywowanego zaprzestania przetwarzania
danych osobowych z uwagi na szczegdlna sytuacje, osoby, ktérej dane te dotycza;

b) istnieje mozliwo$¢ wniesienia sprzeciwu, gdy administrator danych zamierza przetwarzac
dane osobowe w celach marketingowych lub wobec przekazywania danych osobowych
innemu administratorowi danych.

Podpis rodzica/prawnego opiekuna

2. Wyrazam zgode na uzycie wizerunku mojego dziecka do celéw statutowych Zwigzku Harcerstwa

Polskiego i w konsekwencji powyzszego, wyrazam zgode na:

1) fotografowanie mojego dziecka;

2) rejestrowanie audiowizualne wszystkich dziatan zwigzanych z dziatalnoscig statutowag Zwigzku
Harcerstwa Polskiego, takze tych, w ktorych uczestniczy¢ bedzie moje dziecko;

3) uzycie wizerunku mojego dziecka, w zwigzku z dziatalnoscig statutowg prowadzong przez Zwigzek
Harcerstwa Polskiego, na wszystkich polach eksploatacji wymienionych w art. 50 Ustawy z dnia 4
lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (tekst jednolity: Dz. U. 2006, nr 90, poz.
631 ze zmianami), bez ograniczen co do czasu i ilosci.

Podpis rodzica/prawnego opiekuna



