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VI. Odrębna dobrowolna zgoda na wykorzystanie wizerunku

I] wyrażam zgodę I:! nie wyrażam zgody na nieodpłatne utrwalanie oraz rozpowszechnianie
mojego wizerunku przez Gminę Dąbrówka, reprezentowaną przez Wójta Gminy Dąbrówka,
jako administratora danych osobowych, w celu dokumentowania, informowania i promowania
realizacji projektu pn. „Rozwój uslug społecznych w Gminie Dąbrówka w ramach projektu
Premia Spoleczna” oraz usługi społecznej „Akademia Seniora”.
Zgoda dotyczy wyłącznie zdjęć lub nagrań wykonanych podczas udziału w projekcie oraz
Usłudze albo w bezpośrednim związku z ich realizacja, w szczególności podczas zajęć,
spotkań, wydarzeń integracyjnych, działań informacyjnych lub promocyjnych dotyczących
projektu. Zgoda nie obejmuje wykorzystywania Wizerunku w celach niezwiązanych z
projektem ani materiałów powstałych poza zakresem jego realizacji. Zgoda obejmuje
możliwość publikacji zdjęć lub nagrań zawierających mój wizerunek na stronach

internetowych, profilach w mediach społecznościowych oraz W materiałach informacyjnych i

promocyjnych Gminy Dąbrówka, Gminnego Centrum Kultury w Dąbrówce, Gminnej
Biblioteki Publicznej w Dąbrówce oraz Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej w Dąbrówce,
działających w związku z realizacją, dokumentowaniem, informowaniem i promocją projektu
oraz usługi społecznej „Akademia Seniora”.
Zgoda obowiązuje do czasu jej wycofania, nie dłużej jednak niż przez okres niezbędny do

realizacji celów informacyjnych, promocyjnych, dokurnentacyjnych i archiwizacyjnych
związanych z projektem. '
Wyrażenie zgody na wykorzystanie wizerunku jest dobrowolne i może zostać przeze mnie
wycofane w każdym czasie, bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania dokonanego
przed jej wycofaniem.
Brak wyrażenia zgody lub jej wycofanie nie wpływa na możliwość udziału w usłudze
społecznej „Akademia Seniora”.
Wycofanie zgody lub zgłoszenie żądania dotyczącego przetwarzania danych osobowych można
skierować do Administratora za pośrednictwem Urzędu Gminy Dąbrówka na adres e-mail:

urzad@dabrowka.net.pl albo do Inspektora Ochrony Danych na adres e-mail:

iod@dabrowka.net.pl.
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Czytelny podpis zgłaszającego / opiekuna prawnego .................................................................

VII. Wypełnia Urząd Gminy w Dąbrówce

Data wpływu formularza: .............................................................
Nr zgłoszenia: ..............................................
Ocena kwalifikowalności:
EI zakwalifikowano
|] lista rezerwowa
[] nie zakwalifikowano
Uwagi istotne dla kwalifikacji lub organizacji udziału w Usłudze:
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Osoba dokonująca kwalifikacji: ........... . ............. .............. ..................... . ............................

Data i podpis: ....................................................................... . ..........................
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