Deklaracja uczestnictwa dziecka w zajeciach zorganizowanych w
ramach Akademii Wojownikow Ztoty Smok
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Oznajmiam, ze zostatem zapoznany z regulaminem uczestnictwa dziecka w zajeciach

Migjscowo$é, data Podpis ucznia/uczestnika

Zgoda rodzicow /opiekundéw

My nizej podpisani rodzice/ opiekunowie prawni w/w dziecka wyrazamy zgode na udzial
syna/corki w pozalekcyjnych zajeciach organizowanych w ramach Akademii
Wojownikéow Zloty Smok . Jednocze$nie oswiadczamy, ze stan zdrowia naszego dziecka

pozwala na udzial w zajeciach.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych dziecka, zawartych w niniejszym formularzu dla potrzeb niezbednych
do przeprowadzenia rekrutacji, realizacji procesu dydaktycznego oraz w celach marketingowych Akademii Wojownikéw
Zloty Smok (zgodnie z Ustawa o Ochronie Danych Osobowych z dnia 29.08.1997 roku Dz. U. nr 133 poz. 833). Zostatem

poinformowany/a o prawie dostegpu do swoich danych oraz mozliwosci ich poprawiania.

Podczas zaje¢ wykonywane bedq zdjecia reportazowe na potrzeby informacyjne oraz promocyjne Akademii Wojownikow
Zloty Smok. Fotografie bedg dostepne pod adresem www.awzlotysmok.pl badZz na social ~mediach.

Miejscowos$c, data Imig i nazwisko, czytelny podpis rodzicéw /opiekunéw/



http://www.awzlotysmok.pl/

