Zat. nr 3 do Regulaminu

Zarz. nr 49/2026

Dyrektora WiMBP w Gdansku
z dnia 15.10.2026 r.

KONKURS POETYCKI ,,STRACHY SA WSZEDZIE” FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
ORAZ ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

1. Administratorem, czyli podmiotem decydujacym o tym, ktére dane osobowe bedag
przetwarzane oraz w jakim celu, i jakimi sposobami, jest Wojewddzka i Miejska
Biblioteka Publiczna w Gdanhsku, Targ Rakowy 5/6, 80-806 Gdansk, email:
wbp@wbpg.org.pl.

2. We wszystkich sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych, majg Panstwo
prawo kontaktowac sie z naszym Inspektorem ochrony danych na adres mailowy:
iod@wbpg.gda.pl.

3. Celem przetwarzania Panstwa danych osobowych jest zgtoszenie sie i udziat
w Konkursie Poetyckim ,Strachy sg Wszedzie”. Przetwarzanie ponizszych danych
osobowych jest niezbedne do uczestnictwa w ww. akciji.

4. Podstawg przetwarzania Panstwa danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit a)

RODO, czyli Panstwa zgoda wyrazona ponizej.

5. Panstwa dane osobowe bedg przechowywane do czasu wycofania przez
Panstwa zgody lub przez okres 1 miesigca od daty zakonczenia konkursu.

6. Majg Panstwo prawo dostepu do danych osobowych dziecka, uzyskania ich kopii,
sprostowania, prawo do usuniecia danych lub ograniczenia ich przetwarzania oraz prawo
wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych
(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, e-mail: kancelaria@uodo.gov.pl).

7. Ponadto, majg Panstwo prawo do cofniecia tej zgody w dowolnym momencie. Wycofac
sie ze zgody mozna w formie wystania zgdania na nasz adres e-mail lub adres
pocztowy. Konsekwencjg wycofania sie ze zgody bedzie brak mozliwosci przetwarzania
przez nas tych danych.

Swiadomaly powyzszych informaciji, ja, nizej podpisanaly:

dane kontaktowe (email lub telefon)
O Wyrazam zgode* [ nie wyrazam zgody* na przetwarzanie ww. danych
osobowych w celu uczestnictwa w konkursie. Akceptuje Regulamin tegoz konkursu.
Oswiadczam, ze jestem osobg petnoletnig i nieograniczong w zdolnosci do czynnosci
prawnych uniemozliwiajgcych podpisanie tej zgody. Oswiadczam tez, ze w catosci
przeczytatem/tam tres¢ powyzszej zgody i w petni jga rozumiem.
* prosze zaznaczy¢ wtasciwe pole

data i podpis uczestnika



