
	 	

ZGODA	NA	UDZIAŁ	DZIECKA	W	WARSZTATACH	

Miejscowość:	………………………….																			 	 Data:……………………………….	

Oświadczam,	że	wyrażam	zgodę	na	udział	mojego	dziecka	(imię	i	nazwisko,	wiek)		

……………………………………………………………………………………………………………………….	

na	udział	w	warsztatach	„Myć	się	czy	wietrzyć?	Dzieje	higieny	od	starożytności	do	

dziś”,	w	sobotę,	22.10.2022	w	godzinach	10.00-12.00	w	Bibliotece	Samorządowej	w	

Żukowie,	ul.	3.	Maja	9B,	Żukowo.	

Ponadto	*wyrażam	/	nie	wyrażam	*zgodę	/	zgody	na	wykorzystanie	wizerunku	

mojego	dziecka	z	ww.	warsztatów	w	mediach	społecznościowych	i	stronie	

internetowej	Biblioteki	Samorządowej	w	Żukowie.	

Jednocześnie	przyjmuję	do	wiadomości,	że	wizerunek	dziecka	będzie	wykorzystywany	

tylko	i	wyłącznie	w	celu	promocji	i	potrzeb	funkcjonowania	Biblioteki	Samorządowej	

w	Żukowie. 

………………...........................................          ..................................................................... 

(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)                                     (podpis rodzica/opiekuna prawnego) 

*Niepotrzebne skreślić 


