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OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA UPUBLICZNUENIE WIZERUNKU

Wyrazam zgode na upublicznienie wizerunku mojego syNa/Corki .......cccovveivecveeceeeecececneeeeerecennn, (imie

i nazwisko dziecka) dla potrzeb dziatarh promocyjnych projektu pt. ,,Powiat Olesnicki dla rynku

pracy”

(miejscowosé, data) (czytelny podpis rodzica/opiekuna)
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