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Załącznik nr 7  

do Regulaminu uczestnictwa w projekcie  

 

OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU O WYRAŻENIU ZGODY NA BEZPŁATNE 

WYKORZYSTANIE WIZERUNKU 

 

Ja niżej podpisany/a ............................................................................................................................................................................... 

                                                                      (imię i nazwisko) 

 

zamieszkały/a ............................................................................................................ ............................................  
 

 

...................................................................................................................................................... 
                                    (adres zamieszkania: ulica, nr domu, kod pocztowy, miejscowość) 

 

 

w związku z przystąpieniem do Projektu Zawodowi.pl, realizowanego przez Miasto Chełm/ Zespół 

Szkół Gastronomicznych i Hotelarskich im. Kazimierza Andrzeja Jaworskiego w Chełmie 

w partnerstwie z TAWA Taurogiński Waldemar i NOVA Artur Kozaczuk w ramach Regionalnego 

Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego współfinansowanego ze środków Unii 

Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego wyrażam zgodę na nieodpłatne, 

wielokrotne i bezterminowe utrwalenie i rozpowszechnianie mojego wizerunku utrwalonego 

na zdjęciach wykonanych w ramach działań promocyjnych i archiwizacyjnych do Projektu, 

na stronie internetowej Wnioskodawcy i Partnertów w publikacjach oraz za pośrednictwem 

wszelkich pozostałych mediów/kanałów dystrybucji informacji o projekcie. Jednocześnie 

oświadczam, że wykorzystanie tych zdjęć nie stanowi naruszenia moich dóbr osobistych. Zdjęcia te 

mogą być wykorzystane wyłącznie do promocji i komunikacji Projektu. 

 

 

………..……………………………                                                          …………………………………………………………. 
Miejscowość, data                                                                                      Czytelny podpis Uczestnika/Uczestniczki 
 
 
………..……………………………                                                         ………………………………………………………….. 
Miejscowość, data                                                                                            Czytelny podpis Rodzica/Opiekuna 
                                                                                                                       Prawnego Uczestnika/Uczestniczki  

 niepełnoletniego/j 
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