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Projekt pn. „ABC Historii Polski” jest dofinansowany ze środków Muzeum Historii Polski w Warszawie                  

w ramach programu „Patriotyzm Jutra” 

DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE PN. „ABC HISTORII POLSKI” 
 
Ja, niżej podpisany/a  
 
 ...................................................................................................................................................................................  

(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego) 
 

Wyrażam zgodę i deklaruję udział w projekcie pn. Projekt pn. „ABC Historii Polski” dofinansowany ze środków 
Muzeum Historii Polski w Warszawie w ramach programu „Patriotyzm Jutra”, mojego dziecka 
 
 ...................................................................................................................................................................................  

(imię i nazwisko dziecka) 

UWAGA:  
*Wszystkie pola są wymagane!  
*Prosimy o wypełnienie deklaracji literami drukowanymi! 

DANE PODSTAWOWE 

IMIĘ (IMIONA) DZIECKA  

NAZWISKO DZIECKA  

WOJEWÓDZTWO  

POWIAT  

GMINA  

MIEJSCOWOŚĆ  

ULICA  
NR BUDYNKU  

NR LOKALU  

KOD POCZTOWY  

TELEFON KONTAKTOWY DO RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO  

 
1. Wyrażam zgodę na udział moje dziecka ......................................................... (imię i nazwisko) w projekcie                          

pn. „ABC Historii Polski”.  
2. Oświadczam, że zostałem/am poinformowany/a o finansowaniu projektu przez Muzeum Historii Polski 

w Warszawie w ramach programu „Patriotyzm Jutra”  
3. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka ................................................. 

(imię i nazwisko) na potrzeby rekrutacji, realizacji oraz ewaluacji projektu, zgodnie z przepisami 

Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie 

ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie 

danych). 

4. Oświadczam, że wszystkie dane podałem/am zgodnie z prawdą i jestem świadomy/a odpowiedzialności  

wynikającej z art. 233 Kodeksu Karnego za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy oraz 

odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą, co wynika również z ogólnych 

przepisów Kodeksu Cywilnego. 

 
 

miejsce, data  czytelny podpis 
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