
Załącznik nr 2 do Regulaminu

Zgoda rodzica/opiekuna prawnego na udział dziecka w Ogólnopolskim Konkursie dla 
Uczniów Szkół Rolniczych „Bezpieczeństwo w Rolnictwie – Wiedza dla Przyszłości”

Ja, niżej podpisany/-a,

.............................................................................................................................................................................
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

będący/-a rodzicem/opiekunem prawnym 

........................................................................................................................., ucznia klasy ................,

(imię i nazwisko ucznia)

Szkoły  .............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................

wyrażam zgodę na udział mojego dziecka w Ogólnopolskim Konkursie dla Uczniów Szkół 
Rolniczych „Bezpieczeństwo w Rolnictwie – Wiedza dla Przyszłości”, organizowanym przez 
Kasę Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego.

Oświadczam, że:

1) zapoznałem/-am się z Regulaminem Konkursu i akceptuję jego postanowienia;
2) wyrażam zgodę na udział mojego dziecka we wszystkich etapach Konkursu, do których 

zostanie zakwalifikowane zgodnie z Regulaminem;
3) przyjmuję do wiadomości, że udział w etapie szkolnym odbywa się z wykorzystaniem 

platformy e-learningowej wskazanej przez Organizatora;
4) przyjmuję do wiadomości, że dane osobowe mojego dziecka będą przetwarzane przez 

Organizatora oraz Partnerów merytorycznych Konkursu w zakresie niezbędnym do 
organizacji, przeprowadzenia oraz rozstrzygnięcia Konkursu, zgodnie z informacjami 
zawartymi w klauzuli informacyjnej stanowiącej załącznik do Regulaminu;

5) potwierdzam, że podane w dokumentacji konkursowej dane są zgodne ze stanem 
faktycznym.

................................................................      
(miejscowość, data)

.............................................................................
(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)
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