
…………………………………………… 

                         Miejscowość, data 

 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU 

 

Zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych  
(tekst jednolity Dz.U.17.0.880 z późn. zm.) udzielam Zachodniopomorskiej Wojewódzkiej 

Komendzie OHP w Szczecinie prawa wykorzystywania zdjęć z moim wizerunkiem/wizerunkiem  

 
mojego dziecka* (imię nazwisko)…..................................................................................................  

 

zam.....…………………………….................................................................... ……………………… 
w celu realizacji działań promocyjnych i informacyjnych związanych z ustawową działalnością 

Ochotniczych Hufców Pracy. 

 

Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalanie, obróbkę i powielanie wykonanych zdjęć. Osoby 
wykonujące zdjęcia są związane z OHP stosunkiem prawnym obejmującym dysponowanie 

wykonanymi przez nie zdjęciami. Oświadczam, że jestem pełnoletni/a i nieograniczony/a w zdolności 

do czynności prawnych oraz że zapoznałam/em się z powyższą treścią i w pełni ją rozumiem. 

 

…………………………………………………………. 

                                                      Podpis osoby wyrażającej zgodę 

                                           (w przypadku osób niepełnoletnich podpis rodzica/opiekuna prawnego) 

 
Informujemy, iż administratorem Państwa danych osobowych jest Zachodniopomorska Wojewódzka 

Komenda Ochotniczych Hufców Pracy w Szczecinie ul. Dworcowa 19, 70-206 Szczecin, tel. 91 81 

27 981 fax 91 81 27 981 wew. 136 e-mail: zachodniopomorska@ohp.pl. Dane osobowe będą 
przetwarzane w celu realizacji działań promocyjnych i informacyjnych, w szczególności 

umieszczania wykonanych zdjęć na stronach internetowych i portalach mediów 

społecznościowych, broszurach/wydawnictwach oraz materiałach reklamowych należących do 

Zachodniopomorskiej Wojewódzkiej Komendy OHP w Szczecinie, Komendy Głównej OHP  

z siedzibą w Warszawie, pozostałych Wojewódzkich Komend OHP jak również w mediach 

lokalnych oraz ogólnopolskich. Wynika to z obowiązku informacyjnego dotyczącego przetwarzania 

danych osobowych zgodnie z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 

przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 

dyrektywy 95/46/WE (zwane dalej RODO). Mają Państwo prawo do żądania dostępu do danych 
osobowych, ich sprostowania (poprawiania), usunięcia, ograniczenia przetwarzania, wniesienia 

sprzeciwu wobec przetwarzania lub wniesienia skargi do PUODO. Dane osobowe będą przetwarzane 

do momentu ustania celu ich przetwarzania lub na żądanie osoby, której dane dotyczą. 

 
 

 

Zapoznałam/łem się …………………………………………………………. 

                                                                             Podpis osoby (w przypadku osób niepełnoletnich            

                                                                   rodzica/opiekuna prawnego) 
 

 

 

 

*niepotrzebne skreślić 

mailto:zachodniopomorska@ohp.pl

