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Alulírott
név:………………………………………………………….
an.:………………………………………………………….
születési hely, idő:…………………………………..
mint 

név:…………………………………………………………
an.:………………………………………………………….
születési hely, idő:…………………………………..

törvényes képviselője kijelentem, hogy a FSZEK Lőrinci Nagykönyvtárának Utazás az űrbe című rajzpályázatának és kiállításának Részvételi Szabályzatában foglaltakat elfogadom és az Adatkezelési Tájékoztatót megismertem.

Amennyiben a rajzpályázaton gyermekem Rajza kiválasztásra kerül, a könyvtár területén való kiállításához:

Hozzájárulok		Nem járulok hozzá

A pályázat tárgyát képező rajz és alkotója nevének esetleges közzétételéhez a Fővárosi Szabó Ervin Könyvtár honlapján és a FSZEK Lőrinci Nagykönyvtárának Facebook oldalán:

Hozzájárulok		Nem járulok hozzá



Tudom, hogy hozzájárulásom bármikor visszavonható az adatvedelem@fszek.hu e-mail címen. 

Dátum: ……………………………….


________________________
Aláírás
szülő/törvényes képviselő
