
                                                           
 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY  

ŚWIĄTECZNE WARSZTATY RODZINNE 

16.12.2023 r.  

 

 

Imię i nazwisko 

rodzica/ opiekuna  

Imię i nazwisko 

dziecka 
 

Stopień 

pokrewieństwa  

Nr telefonu rodzica/ 

opiekuna  

    

 

 

 

 

 

 Oświadczenia Rodzica/Opiekuna  

1. Akceptuję Regulamin warsztatów. 

2. Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych oraz 

przetwarzanie, wykorzystywanie i  rozpowszechnianie mojego utrwalonego wizerunku  

w formie fotografii, zapisów wideo, zarejestrowanych podczas warsztatów. Niniejsza zgoda 

ważna jest do odwołania i nie wymaga konieczności każdorazowego zatwierdzania 

zdjęcia/nagrania przed jego publikacją. Przyjmuję do wiadomości, iż wizerunek może zostać 

wykorzystany na stronie internetowej Węgorzewskiego Centrum Kultury, na portalu 

Facebook WCK i Mazurskie Sploty. 

 

......................………………………………… 

(miejscowość, data i czytelny podpis opiekuna) 

 
OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY  

NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH i NA WYKORZYSTANIE 

WIZERUNKU DZIECKA 

 

Niniejszym oświadczam,  że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego 

dziecka zawartych w niniejszym formularzu zgłoszeniowym oraz na przetwarzanie  

i nieodpłatne wykorzystywanie utrwalonego wizerunku mojego dziecka, jego 

rozpowszechnianie i zwielokrotnianie  w formie fotografii, zapisów wideo, zarejestrowanych 

podczas  warsztatów. Niniejsza zgoda ważna jest do odwołania i nie wymaga konieczności 

każdorazowego zatwierdzania zdjęcia/nagrania przed jego publikacją. Przyjmuję do 

wiadomości, iż wizerunek może zostać wykorzystany na stronie internetowej 

Węgorzewskiego Centrum Kultury, na portalu Facebook WCK i Mazurskie Sploty.  
 

…………………………………………………………………………………. 

                                                                                        (miejscowość, data i czytelny podpis rodzica) 


