
 

Warsztaty Robienia Pizzy w Legnicy 
 
 
 
 
 

 

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU DZIECKA 
 

Legnica, dn. ………………………….……..  

 

……………………………………………………..  
(imię i nazwisko rodzica/ prawnego opiekuna)  

 

Oświadczam, że:  

1. Zapoznałam/zapoznałem się z Regulaminem „Warsztatów Robienia Pizzy” organizowanych przez Restau-
rację New York Pizza Departament w Legnicy dostępnym pod adresem www.warsztatyrobieniapizzy.pl  i ak-
ceptuję jego warunki.  

2. Wyrażam zgodę na rejestrowanie wizerunku mojego dziecka podczas warsztatów oraz wykorzystanie tego 
wizerunku poprzez umieszczanie zdjęć na stronie internetowej, jak również Facebooku New York Pizza De-
partment (Legnica  Gumińskiego) w Legnicy w celu informacji i promocji projektu Warsztatów  

3. Zapoznałam/zapoznałem się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania danych osobowych zawartą 
w Regulaminie warsztatów.  

 

………………………………………………………………………………………………………………………… . 

(imię i nazwisko dziecka) 

 

 

……………............................................…………  
(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 



 

Warsztaty Robienia Pizzy w Legnicy 
 
 
 
 

 

OŚWIADCZENIE O ALERGIACH I NIETOLERANCJACH POKARMOWYCH  
 

Legnica, dn. ………………………….……..  

 

……………………………………………………..  
(imię i nazwisko rodzica/ prawnego opiekuna)  

 

1. Informuję, że:  

Moje dziecko ……………………………………………………………………………………. (imię i nazwisko dziecka) 

 posiada nietolerancje pokarmowe* 

 nie posiada nietolerancji pokarmowych* 

 nie jest alergikiem*  

 jest alergikiem pokarmowym* i jest uczulone/posiada nietolerancje pokarmowe na następujące produkty: 

 1. …..................................…................................................. 

 2. …....................................................................................... 

 3. …....................................................................................... 

 4. …....................................................................................... 

 5. …....................................................................................... 

2. Oświadczam, że zapoznałam/zapoznałem się z klauzulą informacyjną dotyczącą przetwarzania danych oso-
bowych zawartą w Regulaminie warsztatów oraz Regulaminem Warsztatów Robienia Pizzy dostępna pod 
adresem www.warsztatyrobieniapizzy.pl.  

3. Dziecko wraz z Nauczycielem, Wychowawcą kub Opiekunem dbają o pomijanie składników alergennych 
lub wywołujących nietolerancje pokarmowe. Organizator nie jest odpowiedzialny za uszczerbek na zdro-
wiu spowodowany reakcjami alergicznymi lub nietolerancjami pokarmowymi uczestników Warsztatów. 

 

*właściwe zaznaczyć 

 

……………............................................…………  
(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 



 

Warsztaty Robienia Pizzy w Legnicy 
 
 
 

OŚWIADCZENIE RODO  
przetwarzania danych osobowych  

 
Administratorem danych osobowych przetwarzanych w ramach Warsztatów Robienia Pizzy jest Pizzy jest firma 

MM SERVICE Magdalena Kurowska adres siedziby przy ul. Tadeusza Gumińskiego 17, 59-220 Legnica, identyfiku-
jący się numerem NIP 6912241280. Dane kontaktowe znajdują się w zakładce Kontakt strony  

www.warsztatyrobiebiapizzy.pl. 
 

1. Dane kontaktowe do Administratora: e-mail: kontakt@warsztatyrobieniapizzy.pl, numer telefonu: +48 
780 18 44 44 

2. Dane osobowe Uczestników Warsztatów będą przetwarzane w celu organizacji i przeprowadzenia 
warsztatów, a także poprzez promocję zdrowego stylu życia i kultury kulinarnej. Podstawą do przetwa-
rzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit e Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. Dane osobowe uczestników mogą być udostępniane na stronie in-
ternetowej Warsztatów oraz na portalach społecznościowych Organizatora.  

3. Administrator otrzymuje dane osobowe od Nauczycieli, Wychowawców, Opiekunów szkół, przedszkoli i 
placówek szkolno-wychowawczych, opiekuńczych lub innych instytucji, które przystępują do udziału w 
warsztatach wraz z ich uczestnikami.  

4. Dane osobowe będą przechowywane do czasu zakończenia warsztatów. Dane przetwarzane na podsta-
wie zgody na udostępnianie wizerunku dziecka będą przechowywane do momentu ich odwołania.  

5. Dane osobowe nie będą udostępniane innym odbiorcom ani przekazywane do państw trzecich.  

6. Uczestnicy warsztatów mają prawo dostępu do swoich danych, do ich poprawiania, usunięcia, ograni-
czenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu oraz wycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych. 
W celu skorzystania z tych praw należy skontaktować się z Administratorem danych osobowych.  

7. Uczestnicy mają również prawo złożenia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych w przy-
padku naruszenia przepisów dotyczących ochrony danych osobowych.  

8. Dane nie będą wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania decyzji ani profilowania. 

 

 

………………………………………………………………………..  
(imię i nazwisko dziecka/uczestnika warsztatów)  

   
 
……………............................................…………  
 (data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

 

https://warsztatyrobieniapizzy.pl/kontakt
http://www.warsztatyrobiebiapizzy.pl/
mailto:kontakt@warsztatyrobieniapizzy.pl

