Belegyez6 nyilatkozat

Amennyiben beleegyezik, hogy gyermeke részt vegyen programunkban, kérjiik toltse ki
az aladbbi nyilatkozatot, majd az aldirt példanyt juttassa vissza a gyermeke
osztalyfonokének!

ATUBTOtt, oo (név) elolvastam ¢és
megértettem a Tajékoztatoban ismertetett felmérést. Tudomasul veszem, hogy a
résztvevOok beleegyezése a programban torténd részvételbe Onkéntes €s minden
befolyastol mentes. A beleegyezés barmikor, akar szoban, akar irasban indoklas nélkiil
visszavonhato. A beleegyezés visszavondsa a résztvevO szdmdara semmilyen hatranyt
nem eredményez.

Alairasommal beleegyezem, hogy gyermekem részt vegyen a HAPPY Monitoring
programban ¢s az OGYEI a program keretében gytijtott adatokat kezelje és felhasznalja.

Gyermek neve:

Gyermek sziiletési datuma:

Gyermek iskoldjanak neve:

Gyermek osztélya:



