(Imig i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

ZGODA NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU DZIECKA

Oswiadczam, ze wyrazam zgodg na umieszczanie zdje¢ i filmow zawierajacych wizerunek

MOJEYO SYNA/COTKI .. vttt e e e e e
zarejestrowany podczas realizacji : zaj¢é, spacerow, konkursow i innych uroczystosci przedszkolnych,
szkolnych w mediach: Internecie, prasie, telewizji, gazetkach okolicznosciowych itp.

Jednoczesnie przyjmuje do wiadomosci, ze wizerunek mojego dziecka bedzie wykorzystywany

tylko i wytacznie w celu promocji i potrzeb funkcjonowania PSP im. A. Grubby w Zelgoszczy.
Oswiadczenie moje wazne jest na caly cykl ksztalcenia mojego dziecka

w Publicznej Szkole Podstawowej im. A. Grubby w Zelgoszczy

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)



