OSWIADCZENIE OPIEKUNA PRAWNEGO UCZESTNIKA KONKURSU

(formularz nalezy dofgczy¢ do zgtoszenia w przypadku uczestnika konkursu, ktéry nie osiggnat petnoletnosci)

Dane uczestnika konkursu:

IMIE T NAZWISKO 1ottt sttt et
WieK: i

Petna Nazwa SZKOMY .o.oveie e
Dane opiekuna prawnego:

Imie i nazwisko opiekuna prawnego:

Oswiadczam, ze powyzsze dane sg prawdziwe i aktualne.

Oswiadczam, ze zapoznatem/tam sie z Regulaminem Konkursu pt. ,Rolka w eterze”, organizowanym przez Radio Rodzina

Diecezji Kaliskiej oraz akceptuje jego tresc.
Zgody udzielane przez opiekuna prawnego:

(imie i nazwisko uczestnika konkursu)

w konkursie pt. ,Rolka w eterze”, organizowanym przez Radio Rodzina Diecezji Kaliskiej.

2) Wyrazam / nie wyrazam” zgode na podawanie do publicznej wiadomosci imienia i nazwiska uczestnika konkursu w zwigzku

z udziatem w konkursie we wszelkich ogtoszeniach, zapowiedziach i informacjach o tym konkursie i jego wynikach.

3) Wyrazam / nie wyrazam” zgode na wykorzystanie wizerunku uczestnika konkursu w celu realizacji zadan statutowych
promujacych dziatalno$¢ Radia Rodzina Diecezji Kaliskiej, poprzez umieszczenie zdjeé, materiatdéw zawierajgcych wizerunek za
posrednictwem strony www i mediow spotecznosciowych (Facebook) dla ktérych administratorem jest Radio Rodzina Diecezji
Kaliskiej.

Wyrazona zgoda na przetwarzanie wizerunku jest dobrowolna i moze zosta¢ wycofana w dowolnym momencie.

*-niepotrzebne skresli¢

(data i podpis opiekuna prawnego)



