Declaragdo de Autorizacao de Encarregados de Educacéo

Eu, encarregada/o de educacgdo de
, hascido a / /
, portador/a do numero de contribuinte n.° , declaro que autorizo

a/o educanda/o

a participar no Concurso de Criatividade Faz Sentido! A Igualdade, promovido pela
Camara Municipal de Sesimbra.

Contacto encarregada/o de educacao:
Data:
Assinatura:

Informagodes sobre o Tratamento de Dados Pessoais

O Municipio de Sesimbra, com o NIPC 501 144 218 e sede na Rua da Republica n.°
32970-741 Sesimbra, é o responsavel pelo tratamento dos dados pessoais
recolhidos neste formulario.

O Municipio nomeou um encarregado de protecdo de dados pessoais que pode
ser contactado através do email epd@cm-sesimbra.pt. Os dados pessoais
recolhidos neste formulario sdo necessarios para a inscricao de voluntarios,
sendo o fundamento para o tratamento dos dados o cumprimento de obrigacdes
legais e o interesse publico no Ambito das competéncias do Municipio de
Sesimbra.

Os dados de contacto serdo utilizados para divulgar agdes de voluntariado e
outros eventos associados ao Projeto, ndo sendo utilizados para qualquer outra
finalidade.

Além disso, os dados pessoais recolhidos na presente ficha de inscricao serao
posteriormente anonimizados para efeitos de tratamento estatistico e de
investigacéao.



