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OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU O WYRAZENIU ZGODY
NA WYKORZYSTANIE WIZERUNKU

W zwigzku z przystgpieniem do projektu pn. ,HOT & GASTRO”, wyrazam zgode na
wykorzystanie mojego wizerunku/ wizerunku mojego dziecka przez Perfect Project Spétka z
ograniczong odpowiedzialnoscig w Biatymstoku, zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994
roku o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2006 r. Nr 90, poz. 631, z pdzn. zm.).

Wyrazenie zgody jest jednoznaczne z tym, iz fotografie, filmy lub nagrania wykonane podczas
trwania projektu mogg zosta¢ umieszczone na stronie internetowej projektu i platformie VALOR oraz
moga zostac¢ wykorzystane w materiatach promocyjnych i publikacjach szkolnych.

Zrzekam sie niniejszym wszelkich roszczen (istniejgcych i przysztych), w tym rdéwniez o
wynagrodzenie wzgledem Perfect Project Spdtka z ograniczong odpowiedzialnoscig w Biatymstoku, z
tytutu wykorzystywania mojego/mojego dziecka wizerunku/gtosu/wypowiedzi na potrzeby okreslone

w oswiadczeniu.

Podpisanie oswiadczenia jest dobrowolne.
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