zalgceznik nr 1

Karta zgloszenia
WARSZTATY RYSUNKOWE
Gminna Biblioteka Publiczna w Opinogorze Gornej

imi¢ 1 nazwisko uczestnika warsztatow

adres zamieszkania

wiek uczestnika

nr telefonu, adres e-mail dorostego
uczestnika lub rodzica/opiekuna prawnego

Oswiadczam, ze znam i akceptuje warunki Regulaminu warsztatow rysunkowych

(czytelny podpis dorostego uczestnika lub rodzica/opiekuna prawnego)*

Oswiadczam, ze zapoznatam/zapoznalem si¢ z informacjami dotyczgcymi przetwarzania
danych osobowych przez Gminng Bibliotek¢ Publiczng w Opinogorze Gornej, ktore sa
dostepne w Regulaminie warsztatow rysunkowych

(czytelny podpis dorostego uczestnika lub rodzica/opiekuna prawnego)*

Wyrazam zgode¢ udzielenie Gminnej Bibliotece Publicznej w Opinogérze Gornej
nieoptatnego prawa do nieodptatnego wykorzystania nadeslanych prac zgodnie z
Regulaminem warsztatow rysunkowych

(czytelny podpis dorostego uczestnika lub rodzica/opiekuna prawnego)*




