
………………………….. 

Miejscowość, data 

  

 

 

OŚWIADCZENIE 

o wyrażeniu zgody na publikację wizerunku 

 

 

  

Ja, niżej podpisany……………………………….,wyrażam zgodę na czasowe od 20.09.2024 – 
20.09.2025 r. udostępnienie wizerunku mojego dziecka przez Fundację „TREFL”, w postaci 
zdjęcia do dokumentacji projektu pn. „ZEBRA NA ULICY I W OKOLICY. Bezpieczne 
przedszkolaki w każdej przestrzeni” realizowanego przez Fundację „TREFL” 
 

 

 

…………………………….……….. 

podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka 

 

 


