
Załącznik nr 1 
„Wyobraźnia ratuje życie – moje pierwsze prawo jazdy” 

20 czerwca 2026r. godz. 10:00 
Pasaż Galerii Słonecznej w Radomiu / przestrzeń Multikina 

 
 
I. DANE UCZESTNIKA: 
Imię i nazwisko: …………………………………….………………………………………… 
Data urodzenia: …………………………………….………………………………………… 
Adres zamieszkania: ………………………………………………………………………… 
Telefon kontaktowy: ………………………………………………………………………..... 
  
 
II. DANE RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO: 
Imię i nazwisko: …………………………….………………………………………………… 
Data urodzenia: …………………………...………………………………………………….. 
Adres zamieszkania: …………………..…………………………………………………….. 
Telefon kontaktowy: ……………………………………………………………………….....
  
 
 
 
III. OŚWIADCZENIA: 
Ja niżej podpisany/a, jako rodzic/opiekun prawny uczestnika: 
1.Wyrażam zgodę na udział dziecka w wydarzeniu profilaktyczno-edukacyjnym 
„Wyobraźnia ratuje życie – moje pierwsze prawo jazdy”. 
2.Oświadczam, że zapoznałem/am się z  Regulaminem wydarzenia i akceptuję 
Regulamin w całości. 
3.Oświadczam, że stan zdrowia dziecka pozwala na udział w wydarzeniu i brak jest 
przeciwskazań zdrowotnych do jego uczestnictwa. 
4.Oświadczam, że podane dane są zgodne ze stanem faktycznym. 
 
 
IV. ZGODY: 
1.Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych uczestnika oraz moich danych 
osobowych w  celu organizacji i przeprowadzenia wydarzenia. 
2.Wyrażam wyraźną zgodę na przetwarzanie danych dotyczących zdrowia uczestnika 
w  zakresie niezbędnym do zapewnienia bezpieczeństwa podczas wydarzenia. 
3.Wyrażam zgodę na nieodpłatne utrwalanie i rozpowszechnianie wizerunku 
uczestnika w celach informacyjnych i promocyjnych. 
 
 
 
 
 
 
 
………………………………. ………………………………………………………… 
     miejscowość, data      imię i nazwisko rodzica (opiekuna prawnego) 
 


