
  

Załącznik nr 3 do Regulaminu IX Mazowieckiego Konkursu Biologicznego NUCLEUS 

 

 

Zgoda rodziców (prawnych opiekunów) Uczestnika 

 

 

Imię i nazwisko Uczestnika*……………………………………………………………………………..….. 

Klasa ……………… 

Pełna nazwa i adres szkoły: ……………….………………………………………………………...… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 
 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na udział mojej córki/mojego syna w IX Mazowieckim Konkursie 

Biologicznym NUCLEUS dla uczniów klas VII i VIII szkół podstawowych województwa mazowieckiego   w 

roku szkolnym 2022/2023 organizowanym przez XXX Liceum Ogólnokształcące im. Jana Śniadeckiego  w 

Warszawie. Znam i akceptuję zapisy Regulaminu ww. Konkursu. 

W związku z powyższym wyrażam zgodę na przetwarzanie danych mojego dziecka w celu przeprowadzenia 

konkursu oraz opublikowanie jego imienia i nazwiska oraz nazwy szkoły macierzystej na stronie internetowej 

Organizatora w przypadku uzyskania tytułu laureata. 

Ponadto potwierdzam, że zapoznałem się z informacją dotyczącą przetwarzania przez XXX Liceum 

Ogólnokształcące im. Jana Śniadeckiego  w Warszawie  danych  osobowych  mojego  dziecka  oraz moich  w 

związku z jego udziałem w konkursie – zgodnie z art. 13 RODO. 

 

 

 

 

……………………..……….………………………………………………. 

miejscowość, data, imię i nazwisko rodzica (opiekuna prawnego) 

 

                                                      
* prosimy wypełnić drukowanymi literami 


