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Zakres danych osobowych uczestnika projektu (UCZEN)

powierzonych do przetwarzania
(wypetnia petnoletni uczen lub rodzic/opiekun prawny ucznia niepetnoletniego)
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miejscowosc i data czytelny podpis petnoletniego ucznia/

lub rodzica/opiekuna prawnego ucznia niepetnoletniego

Data rozpoczecia udziatu w projekcie:
(wypetnia Uniwersytet Gdanski)
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