Zgoda na przetwarzanie danych osobowych osoby nieletniej

Ja, (imie i NAzZWISKO FOQZICA) ..........c.oieiii e e

wyrazam zgode na:

[ ] przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka (imie i nazwisko
ZIECKA) ... e e
................... w celu wziecia udziatu w konkursie plastycznym ,,Méj projekt

monety okolicznosciowej” w roku szkolnym 2023/2024
[] opublikowanie imienia i nazwiska mojego dziecka na stronach internetowych
organizatora (muzeum.szczecin.pl i przelomy.muzeum.szczecin.pl) na liscie oséb

zakwalifikowanych do finatu, a takze nagrodzonych w ramach konkursu plastycznego

,M0j projekt monety okolicznosciowej”

Numer telefonu do rodzica/opiekuna: ........ ..o e

podpis rodzica/opiekuna prawnego



