Załącznik nr 3
Oświadczenie Uczestnika / Opiekuna

Zgodnie z art.13 ust. 1 i ust.2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informujemy iż: 
· Administratorem danych osobowych jest Centrum Doskonalenia Nauczycieli w Koninie, kod pocztowy 62-510 adres e-mail: cdn@cdnkonin.pl  +48 63 242 23 32;
· Inspektorem ochrony danych w Centrum Doskonalenia Nauczycieli w Koninie jest Pani Ewa Galińska, kontakt: inspektor@osdidk.pl tel. 531 641 4253;
· Dane osobowe przetwarzane będą w celu przeprowadzenia, rozstrzygnięcia i rozliczenia konkursu na mem pod hasłem „Edukacja w dobie pandemii”, zwanego dalej Konkursem, na podstawie art. 6 ust. 1 pkt a, b c, d, e, f;
· Odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą wszystkie osoby związane z organizacją Konkursu;
· Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres 1 roku  szkolnego;
· Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem;
· Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa UODO gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;
· Podanie przez Pana/Panią danych osobowych jest warunkiem uczestnictwa w konkursie. Jest Pan/Pani zobowiązana do ich podania a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie wykluczenie 
z konkursu;
· W przypadku uzyskania tytułu laureata Państwa dane osobowe w zakresie: imię, nazwisko, wizerunek, nazwa szkoły, będą podawane do publicznej wiadomości.

Powyższe przyjąłem/łam do wiadomości                     
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