Lubelskie Stowarzyszenie
Oséb Cl ych Na Padaczke
e = DRGAWKA -

Zalacznik nr 2

Miejscowosc, data

ZGODA NA UDZIAL W KONKURSIE

Wyrazam zgodg¢ na zgloszenie mojej osoby do udzialu w konkursie ,,Przyjazny Spotecznik™

przez

(nazwa instytucji lub organizacji) Jednoczes$nie o$wiadczam, ze zapoznalem/am si¢
z Regulaminem Konkursu i wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez
Lubelskie Stowarzyszenie Os6b Choréb na Padaczke i1 Ich Przyjaciét ,,Drgawka” zgodnie
Z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2014 r.
Nr 101, poz. 1182 ze zmian.).

Czytelny podpis:



