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Podpis zZAkoNNEho ZASTUPCE : ...coveeeeeieeiciree et e

Svym podpisem souhlasim s G¢asti ditéte v soutézi, potvrzuji spravnost uvedenych Udaju a udéluji souhlas spol. DENT MEDICO s.r.o.

se zpracovanim osobnich udaju pro marketingové potieby dle § 21 zakona €. 101/2000 Sb., a to zejména jako podklad pro oznameni vysledku
soutéze.

Svym podpisem davam zaroveri najevo, Ze jsem se seznamil/a s pravidly soutézZe. Podrobna pravidla soutéZe na www.dentmedico.cz .



