ZAŁĄCZNIK nr 2 – ZGODA NA UCZESTNICTWO DZIECKA / PODOPIECZNEGO 
[bookmark: _GoBack]w Akcji  Pomysłobranie organizowanej przez Narodowe Centrum Kultury
Ja niżej podpisana / podpisany wyrażam zgodę na udział mojego dziecka / podopiecznego ………………………….. …………………… (proszę podać imię i nazwisko) w Akcji Pomysłobranie realizowanej w ramach kampanii społeczno-edukacyjnej #BarwyWspólne. 
 
……………………………………… (czytelny podpis)

