STOWARZYSZENIA INICJATYW WSCHODNICH W HRUBIESZOWIE siw
22-500 Hrubieszéw, ul. Rynek 36, nr. tel: 605085714, email:stowarzyszenie.hrubieszow@gmail.com

www.stowarzyszeniesiw.pl
FORMULARZ ZGLOSZENIOWY DO KONKURSU QUIZ WIEDZY PRAWNEJ

Stowarzyszenia Inicjatyw Wschodnich w projekcie: Mtodzi z Prawem
OSWIADCZENIA

Dziatajac, w imieniu wiasnym, jako OSOBA BIORACA UDZIAL W KONKURSIE oraz jako OPIEKUN PRAWNY w imieniu
matoletniej OSOBY BIORACEJ UDZIAt W KONKURSIE oswiadczam, ze:

1 wyrazam zgode na udziat w KONKURSIE,

2 udzielam Stowarzyszeniu nieodptatnego prawa do utrwalenia i do wielokrotnego, wykorzystywania WIZERUNKU
swojego albo swojego dziecka/podopiecznego przez Stowarzyszenie, bez koniecznosci kazdorazowego zatwierdzania, w tym
upowszechniania: na stronie internetowej, mediach spotecznosciowych oraz materiatach rozliczeniowych, informacyjnych i
promocyjnych, w tym w zwigzku z prowadzong przez Stowarzyszenie dziatalnoscig statutowg, nie dotyczy to upowszechniania
komercyjnego,

3 zostatem poinformowany, ze administratorem danych osobowych moich i mojego dziecka, jest Stowarzyszenie
Inicjatyw Wschodnich w Hrubieszowie, 22-500 Hrubieszéw, ul. Rynek 36, wiecej informacji znajde w Regulaminie konkursowym
i na www.stowarzyszeniesiw.pl.

Osoby biorace udziat oraz rodzice/opiekunowie prawni

1. IMIE | NAZWISKO UCZNIA: , data ur.
Szkota

1.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email: nr telefonu do kontaktu

PODPISY

2. IMIE | NAZWISKO UCZNIA: , data ur.
Szkota

2.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email: nr telefonu do kontaktu

PODPISY

3. IMIE | NAZWISKO UCZNIA: , data ur.
Szkota

3.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email: nr telefonu do kontaktu

PODPISY
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Projekt pod nazwa: ,,Mtodzi z prawem”
w ramach programu Minister Edukacji pod nazwa: ,,Mtodzi obywatele” dofinansowany w kwocie 99700 zt
taczna wartos¢ projektu 111 100 zt


http://www.stowarzyszeniesiw.pl/

4. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

4.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu

5. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

5.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu

6. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

6.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu

7. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

7.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu

8. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

8.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu
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Projekt pod nazwa: ,,Mtodzi z prawem”

w ramach programu Minister Edukacji pod nazwa: ,,Mtodzi obywatele” dofinansowany w kwocie 99700 zt
taczna wartos¢ projektu 111 100 zt
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9. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

9.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu

10. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

10.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu

11. IMIE | NAZWISKO UCZNIA:

, data ur.

Szkota

11.1 Imie i nazwisko RODZICA/OPIEKUNA

Email:

PODPISY

nr telefonu do kontaktu




