
 
………………….., dnia ……………………………. 

 
 
 

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka/pozostającego pod moją prawną opieką 
 

………………………………………………………………………………… 
 

  w zadaniu publicznym 
Zdrowo MYŚLĘ! Zdrowo DZIAŁAM! 

zadanie polega na udziale dziecka w warsztatach umiejętności społecznych 
 w terminie 2,3,4,5, 9,10,11,12,16,17 sierpnia 2022  

Dziecko uczestniczy w całym 10 cio dniowym cyklu zajęć.  
Zajęcia są bezpłatne dla uczestników zadania, współfinansowane ze środków Budżetu Województwa Mazowieckiego. 

 
 

Imię i nazwisko dziecka ………………………………………………………… 
Imię i nazwisko rodzica………………………………………………………… 
Telefon kontaktowy do rodzica: ……………………………………………….. 
 

……………………………………………………………… 

/miejscowość, data/ /podpis rodzica/prawnego opiekuna/ 

 

Klauzula informacyjna 
Uprzejmie informujemy, że administratorem danych osobowych jest Województwo Mazowieckie, dane kontaktowe:  
Urząd Marszałkowski Województwa Mazowieckiego w Warszawie, ul. Jagiellońska 26,  
03-719 Warszawa, tel. (22) 5979100, email: urzad_marszalkowski@mazovia.pl, ePUAP: /umwm/esp. Administrator wyznaczył inspektora 
ochrony danych, z którym można skontaktować się pod adresem  e-mail: iod@mazovia.pl. 
Pani/Pana dane osobowe: 
1) będą przetwarzane w związku z zadaniem realizowanym w interesie publicznym, o którym mowa w art. 4 ust. 1 pkt 33 ustawy z dnia 24 

kwietnia 2003 r. o działalności pożytku publicznego   i wolontariacie, na które organizacja pożytku publicznego otrzymała dotację z budżetu 
województwa – w związku z rozliczeniem zadania lub kontrolą jego realizacji;  

2) mogą być udostępnione podmiotom uprawnionym do ich otrzymania na podstawie przepisów prawa oraz świadczącym obsługę 
administracyjno-organizacyjną Urzędu; 

3) będą przechowywane nie dłużej, niż to wynika z przepisów ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. 
 

W granicach i na zasadach opisanych w przepisach prawa, przysługuje Pani/Panu prawo żądania:  
1) dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu, z przyczyn 

związanych z Pani/Pana szczególną sytuacją; 
2) wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych (szczegóły na stronie internetowej 

https://uodo.gov.pl).  
 
Podanie danych osobowych jest dobrowolne. Brak podania danych skutkować będzie brakiem możliwości udziału w realizacji zadania 
publicznego, o którym mowa powyżej. 

 

 
……………………………………………………………… 

/miejscowość, data /podpis rodzica/prawnego opiekuna/   


