
ODWOŁANIE ZGODY NA PUBLIKACJĘ WIZERUNKU 
Niniejszym wycofuję zgodę na zamieszczenie przez  Publiczną Szkołę Podstawową im. Jana Pawła II w Odrzywole,                                                       moich danych osobowych/ danych mojego dziecka 
 

…………………………………………………………………….  w tym danych wizerunkowych, na stronie internetowej administratora danych. Zostałem poinformowana/-y o tym, że wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania dokonanego do czasu jej odwołania.
………………………………………………………………………………...

                                                  (miejscowość, data, podpis czytelny)

� niepotrzebne skreślić





