ZGODA NA UDZIAt W OGOLNOPOLSKIM TURNIEJU WIEDZY POZARNICZE)

Ja, nizej podpisana(ny) wyrazam zgode na udziat mojego dziecka

(imie i nazwisko ucznia, klasa)

w powiatowych eliminacjach Ogdlnopolskiego Turnieju Wiedzy Pozarniczej "Mtodziez Zapobiega
Pozarom", ktore odbedg sie 23.03.2024r. w Pichlicach.

Jednoczesnie o$wiadczam, ze akceptuje Regulamin Konkursu i wyrazam zgode na przetwarzanie
danych osobowych mojego dziecka przez Organizatoréw do celéw organizacyjnych i promocyjnych
Konkursu zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2019r.,
poz. 1781).

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)



