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Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Matopolski - Polska Unie Europejska

Zgoda na wykorzystanie wizerunku Uczestnika Projektu

»,Razem w Zdrowiu — Srodowiskowa Psychiatria dla Dorostych w CZP”
realizowanego w ramach konkursu nr FEMP.06.25-1P.01-0199/25 w ramach
programu Fundusze Europejskie dla Matopolski 2021-2027, Priorytet 6
Fundusze europejskie dla rynku pracy, edukacji i wtgczenia spotecznego,
Dziatanie 6.25 Wsparcie ustug zdrowotnych - konkursy, wspétfinansowanego
ze $rodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus

Ja, nizej podpisanaly:

(imie i nazwisko)

wyrazam/nie wyrazam* zgody na nieodptatne utrwalenie, wykorzystanie i
rozpowszechnianie mojego wizerunku w celach promocyjnych i
informacyjnych zwigzanych z realizacjg projektu “Razem w Zdrowiu -
Srodowiskowa Psychiatria dla Dorostych w CZP” w ramach programu
Fundusze Europejskie dla Matopolski 2021-2027.

Wyrazenie zgody jest jednoznaczne z tym, iz fotografie, filmy lub nagrania
wykonane podczas zajec i spotkan mogg zostaC umieszczone na stronie
internetowej projektu oraz wykorzystane w materiatach promocyjnych.

Podpisanie oswiadczenia jest dobrowolne. Zrzekam sie niniejszym wszelkich
roszczenh (istniejgcych i przysztych), w tym réwniez o wynagrodzenie
wzgledem Centrum Zdrowia Tuchow, z tytutu wykorzystywania mojego
wizerunku/gtosu/wypowiedzi na potrzeby okreslone w oswiadczeniu.

Niniejsza zgoda odnosi sie do wielokrotnego, nieograniczonego czasowo i

terytorialnie rozpowszechniania wizerunku, bez koniecznosci kazdorazowego
zatwierdzania.

Data i czytelny podpis

*odpowiednie skresli¢
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