Zalgcznik nr 1
Zgoda rodzica / opiekuna prawnego autora pracy

na udzial w Powiatowym Konkursie Informatycznym.

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka

(Imig i nazwisko autora pracy)

w Powiatowym Konkursie
KODOWANIE W PROGRAMIE SCRATCH ,,STOP CYBERPRZEMOCY”.
Oswiadczam, ze zapoznatem/am si¢ z regulaminem Konkursu Informatycznego.

Oswiadczam, ze projekt jest pracg wlasng dziecka, nieprzedstawiang wczesniej W innych
konkursach i wyrazam zgode¢ na rozpowszechnianie przestanej pracy przez organizatora

konkursu.

(Data i czytelny podpis opiekuna prawnego autora pracy)

Zalgcznik nr 2
Zgoda opiekuna prawnego autora pracy

na przetwarzanie i publikacje danych osobowych.

Wyrazam zgode na podawanie do wiadomosci publicznej imienia i nazwiska

mojego dziecka

(Imie i nazwisko dziecka)

autora pracy w zwigzku z jego udziatem w Powiatowym Konkursie
KODOWANIE W PROGRAMIE SCRATCH ,,STOP CYBERPRZEMOCY”.

we wszelkich ogtoszeniach, informacjach o tym konkursie i jego wynikach. Wyrazam
rowniez zgodg¢ na przetwarzanie przez Organizatorow konkursu umieszczonych danych

osobowych, w zakresie prowadzenia i realizacji konkursu.

(Data i czytelny podpis opiekuna prawnego autora pracy)



