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[miejscowość, data]



ZEZWOLENIE NA ROZPOWSZECHNIANIE WIZERUNKU MOJEGO DZIECKA

Ja, niżej podpisany/-a …..........................................................[imię, nazwisko], 

PESEL..................................................... [numer], zam. w 

…................................................[miejscowość] wyrażam zgodę na wykorzystanie 
wizerunku mojego dziecka............................................. [imię i nazwisko dziecka] utrwalonego w materiale filmowym 

pt.................................................. [tytuł] przez autora 

materiału............................................................. [imię i nazwisko].

Zgadzam się na publikację wizerunku mojego dziecka we wszelkiego rodzaju mediach oraz na wszelkiego rodzaju nośnikach bez ograniczeń czasowych.

Informuję, że nie będę rościć sobie żadnych praw finansowych do opublikowanego materiału filmowego wykorzystującego wizerunek mojego dziecka.


…..................................................................................
[czytelny podpis osoby składającej oświadczenie] 

