
   

 

Załącznik 2 

Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka 

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych 
z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. U. UE. L 2016.119.1), wyrażam zgodę na użycie 
wizerunku mojego dziecka  

................................................................................................................................... 
ucz. placówki ….......................................................................................................... 
do różnego rodzaju form elektronicznego przetwarzania obrazu, kadrowania i 
kompozycji, bez obowiązku akceptacji produktu końcowego, lecz nie w formach 
obraźliwych lub ogólnie uznanych za nieetyczne w celu promocyjno–marketingowym 
Laboratorium Edukacji Ratownictwa ER LAB w Koninie. 

Zdjęcia, filmy, wizerunek będą wykorzystywane na stronach internetowych, na 
profilach i portalach społecznościowych takich jak: eTwinning, Facebook, Google, 
YouTube, w prasie i Internecie. 

....................................................................................... 
(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego) 

 

 


