
 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU 

 

Ja niżej podpisana/y ………………………………………… (wypełnić drukowanymi literami) 

oświadczam, że wyrażam zgodę na umieszczanie i rozpowszechnianie zdjęć lub materiałów 

audiowideo zawierających wizerunek mój lub mojego podopiecznego ( w przypadku kiedy 

dokument wypełnia opiekun prawny) zarejestrowany podczas turnusu opieki wytchnieniowej 

w terminie 16.11- 29.11.2020 r. przez FUNDACJĘ POLAND BUSINESS RUN z siedzibą w 

Krakowie (31- 137), ul Siemiradzkiego 17/ 2 (dalej: Fundacja), na polach eksploatacji 

obejmujących:  

1) utrwalanie i zwielokrotnianie techniką zapisu magnetycznego oraz cyfrową,  

2) wprowadzanie do pamięci komputera i sieci informatycznych,  

3) rozpowszechnianie wizerunku – wyświetlanie, odtwarzanie, a także publiczne udostępnianie 

w taki sposób, aby każdy mógł mieć do niego dostęp w miejscu i w czasie przez siebie 

wybranym, w tym poprzez systemy informatyczne, w Internecie na stronie 

www.polandbusinessrun.pl, oraz social mediach na profilu Facebook administrowanym przez 

Fundację.  

Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że wizerunek będzie wykorzystywany tylko  

i wyłącznie w celu promocji i potrzeb funkcjonowania Fundacji. Oświadczenie moje ważne jest 

do momentu wycofania zgody, jednakże wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem 

przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.  

 

 

……………………………………………………………………………….  

miejscowość, data, podpis  


