
KARTA  ZGŁOSZENIA 

do

I Ogólnopolskiego Konkursu Plastycznego im. Władysława Sebyły.

PROSIMY WYPEŁNIĆ PISMEM DRUKOWANYM :

Imię .................................................................

Nazwisko.........................................................

Rok urodzenia ................................................

OPIEKUN PRAWNY*:

Imię .................................................................

Nazwisko.........................................................

KATEGORIA:.................................................

ADRES DOMOWY:

ulica .................................................................

kod ...................................................................

miejscowość.....................................................

tel. komórkowy: .............................................

e-mail................................................................

OŚWIADCZENIE:

Przystępując do konkursu, przekazuję moją pracę Organizatorowi. Przyjmuję również do 

wiadomości, że praca konkursowa nie podlega zwrotowi. Wyrażam zgodę na publikację mojego 

wizerunku na potrzeby promocji projektu zgodnie z ustawą z dnia 28. 08. 1997 r. O ochronie 

danych osobowych ( Dz. U. Nr 133 poz. 883) oraz na publikację i udostępnianie mojego dzieła.

Podpis autora pracy:

…....................................................................

Podpis opiekuna prawnego*:

…...................................................................



• Proszę wypełnić tylko w przypadku osób niepełnoletnich.

Oświadczenie rodzica/ opiekuna o wykorzystywaniu wizerunku i ochronie danych osobowych

Oświadczam, że wyrażam zgodę na zbieranie i wykorzystywanie danych osobowych mojego
dziecka oraz moich danych osobowych jako rodzica (wyłącznie imienia, nazwiska, adresu
i telefonu) i wizerunku mojego dziecka na wszystkich nośnikach promocyjnych promujących
I Ogólnopolski Konkurs Plastyczny im. Władysława Sebyły, zgodnie z ustawą 29.08.1997r. O
ochronie danych osobowych (Dz. U. Z 2002r. nr 101, poz. 926 ze zm.)

                                                                                                         ...........................................................................
Data i podpis rodzica lub kandydata pełnoletniego

Oświadczenie rodzica/ opiekuna prawnego o zapoznaniu się z Regulaminem I 
Ogólnopolskiego Konkursu Plastycznego im. Władysława Sebyły.

Oświadczam, że zapoznałam się i zobowiązuję się do stosowania postanowień Regulaminu           I
Ogólnopolskiego Konkursu Plastycznego im. Władysława Sebyły.

                                                                                                       ….................................................................
Data i podpis rodzica lub kandydata pełnoletniego

Zgoda na publikację pracy i zgoda na wykorzystanie jej do celow promocyjych organizatora 
konkursu.

Oświadczam, że nadesłana przeze mnie  praca jest mojego autorstwa. Wszelkie prawa własności
intelektualnej dotyczące pracy należą do mnie oraz nie naruszają  jakichkolwiek praw osób trze-
cich.  Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie moich prac do celów promocyjnych organi-
zatorów I Ogólnopolskiego Konkursu Plastycznego im. Władysława Sebyły.

                                                                                                     …...................................................................
Data i podpis rodzica lub osoby pełnoletniej


