OSWIADCZENIE
Zgoda rodzica lub opiekuna prawnego na udzial dziecka w Ogélnopolskim Konkursie

»Opowiesci szkolnych serc”

Wyrazam zgodg¢ na udzial mojego dZiecka ...
(imi¢ i nazwisko)

w Ogolnopolskim Konkursie ,,Opowiesci szkolnych serc” na list do $wigtego Mikotaja.

Oswiadczam, ze dziecko uczeszeza do klasy 6-8 w

(nazwa i adres szkoty)

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie przez organizatora konkursu danych osobowych mojego
dziecka (imig¢, nazwisko, wiek, nazwa i adres szkoly) w celach wynikajacych z organizacji
konkursu zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz. U. z
2018r., poz. 1000). Ponadto wyrazam zgode na prezentacj¢ nadestanej przez moje dziecko pracy

konkursowej na stronie internetowej organizatora konkursu.

data i czytelny podpis Rodzica/Opiekuna



