
Załącznik nr 4 do regulaminu klubu wolontariusza  

       w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Śremie 

 

        Śrem, dnia ....................................r. 

 

 

ZGODA 

Rodziców/Opiekunów niepełnoletniego wolontariusza 

 

Ja niżej podpisany/a wyrażam zgodę na wykonywanie przez syna/córkę 

....................................................................................................................................................... 

     (imię i nazwisko dziecka) 

Pracy o charakterze wolontarystycznym na rzecz: 

....................................................................................................................................................... 

Jednocześnie oświadczam, że nie będzie to kolidowało z obowiązkami szkolnymi ucznia. 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do 

realizacji procesu rekrutacji na wolontariusza oraz wykonywania obowiązków wolontariusza 

przez mojego syna/córkę zgodnie z Rozporządzeniem 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 (RODO). Zapoznałem/am się z Regulaminem Klubu 

Wolontariusza PCPR w Śremie, w tym zasadami przetwarzania danych osobowych. 

 

 

.......................................     ..................................................... 

Miejscowość, data              Podpis rodzica/opiekuna 

 

 

*niepotrzebne skreślić 


