
Załącznik nr 1 – Zgoda rodzica/opiekuna prawnego

Ja, niżej podpisany/a:
Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego: ..............................................................
Adres zamieszkania: .............................................................................................
Telefon kontaktowy: ..............................................................
E-mail: ..............................................................

niniejszym wyrażam zgodę na udział mojego dziecka/podopiecznego:
Imię i nazwisko uczestnika: ..............................................................
w Konkursie Wokalnym „Wokalna Scena Radia OKO” organizowanym przez Radio OKO.

Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem konkursu oraz wyrażam zgodę na:

1. Udział dziecka/podopiecznego w przesłuchaniach odbywających się w Klubie Avalon w 
towarzystwie rodzica/opiekuna.

2. Przetwarzanie danych osobowych oraz publikację wizerunku uczestnika w celach 
promocyjnych i informacyjnych związanych z konkursem.

Podpis rodzica/opiekuna prawnego: .....................................................  Data: .....................…
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