KARTA ZGtOSZENIA
UCZESTNIKA WARSZTATOW

1. Imie i nazwisko, wiek uczestnika rajdu
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4. Oswiadczenie Rodzica/opiekuna prawnego :

Ja, nizej podpiSany/a ... e legitymujgcy sie dowodem osobistym
SEIIA NI ettt e e eete st see s e sentenes wyrazam zgode na udziat mojego syna/corki
w warsztatach ,,Srodowe popotudnia w muzeum”

organizowanych przez Muzeum Wojska, Wojskowosci i Ziemi Orzyskiej w Orzyszu (w organizacji).

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na wykorzystanie i przetwarzanie moich danych osobowych w bazie
danych Organizatora (zgodnie z ustawg z dn. 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych:
tj. DZ. U.z2002r. Nr 101, poz. 926 z p6zn. zm.) w zwigzku z organizacjg warsztatow. Jest to jednoznaczne
z wyrazeniem zgody na fotografowanie, filmowanie, nagrywanie lub dokonywanie innego rodzaju zapisu

wizerunku uczestnika oraz na wykorzystanie tego wizerunku i gtosu w celach statutowych Muzeum.

Podpis Rodzica/Opiekuna Prawnego



