Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka 
................................................................................................... (imię i nazwisko ucznia)
 w Turnieju Debat Oksfordzkich pt ,,Po pierwsze zdrowie” organizowanym przez Młodzieżową Radę Miasta  Kalisza w dniu 01.12.2025 r.  Jednocześnie oświadczam, 
że zapoznałem/am się z regulaminem  wydarzenia i wyrażam zgodę na udział mojego dziecka na warunkach w nim  określonych. 
Podpis rodzica / opiekuna prawnego       Data:  
....................................................             ...............................
Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)  2016/679 (RODO) wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka 
...........................................................................................................  (imię i nazwisko ucznia) przez Młodzieżową Radę Miasta Kalisza w celu organizacji i przeprowadzenia  Turnieju Debat Oksfordzkich, publikacji wyników oraz zdjęć z  wydarzenia na stronach internetowych i materiałach promocyjnych organizatora. 
Zostałem/am poinformowany/a, że podanie danych jest dobrowolne, a zgoda może być 
w każdej chwili wycofana. 
Podpis rodzica / opiekuna prawnego        Data:
....................................................                 ...............................
