
ZAŁĄCZNIK NR 2 

 

OŚWIADCZENIE / ZGODA RODZICA                       

(OPIEKUNA PRAWNEGO) 

na udział dziecka w Szkolnym Kole Wolontariatu 

 

Wyrażam zgodę na członkostwo mojego dziecka: 

Imię i nazwisko ucznia: ........................................................................................... 

Klasa: ..................... 

w Szkolnym Kole Wolontariatu działającym w tutejszej szkole w roku szkolnym 

2026/2027. 

Oświadczam, że: 

1. Wyrażam zgodę na udział dziecka w akcjach wolontariackich organizowanych na 

terenie szkoły oraz poza nią (pod opieką wyznaczonych nauczycieli lub 

koordynatorów). 

2. Zapoznałem/am się z Programem Wolontariatu Szkolnego oraz Regulaminem 

Szkolnego Koła Wolontariatu i akceptuję zawarte w nich zasady. 

3. Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka na potrzeby 

dokumentacji Koła Wolontariatu, zgodnie z obowiązującymi w szkole zasadami 

ochrony danych osobowych. 

* ☐ **Wyrażam zgodę** / ☐ **Nie wyrażam zgody** na publikację wizerunku mojego 

dziecka   w związku z działalnością wolontariacką (w tym zdjęć wykonanych podczas akcji 

charytatywnych i innych działań wolontariackich) na stronie internetowej szkoły    oraz na 

szkolnych profilach  w mediach społecznościowych, w celach informacyjnych                               

i promocyjnych szkoły. 

*Proszę zaznaczyć właściwą odpowiedź.* 

 

Data: .................................... 

Podpis rodzica/opiekuna prawnego: ............................................................ 

 

 


