Zgoda

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych
mojego/moijej syna/corki

(imie i nazwisko)

urodzonego/urodzonej* dnia ..........cceeeeeeeeens W oo ean

UCZNIA/UCZENNICY ... .uuiiieiiie ettt e e e e e e e e

(nazwa i adres szkoty)
biorgcego/biorgcej udziat w rejonowym/finatowym etapie
Konkursu Matematycznego dla uczniow klas 4 miasta
Poznania i okolic w dniu 10.03.2018 r.

Zgodnie z Rozporzagdzeniem MSWIA z dnia 29 kwietnia 2004 r.
(Dz.U. z 2004 r. nr 100) na podstawie art. 46a z dnia 29
sierpnia 1997 r. ustawy o ochronie danych osobowych (Dz. U.
z 2002 r. nr 101)

(podpis rodzicow/prawnych opiekunow



