Zalacznik:

FORMULARZ ZGLOSZENIA DO KONKURSU
L+ 2WIENIEC DOZYNKOWY”
OZAROW MAZOWIECKI 2021

DANE UCZESTNIKA KONKURSU

Imie

Nazwisko

Rodzina/
Grupa/
Opiekun

Wiek

e-mail kontaktowy

numer telefonu kontaktowego

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (RODO):

Wyrazam zgodg na przetwarzanie przez Organizatora — Dom Kultury ,,Usmiech” ul. Poznanska 165, Ozaréw Mazowiecki, w/w danych
osobowych Uczestnika Konkursu oraz moich, zawartych w niniejszym formularzu zgloszeniowym, na potrzeby organizacji Konkursu
»Wieniec Dozynkowy” Ozarow Mazowiecki 2021, wylonienia Laureatoéw i innych os6b nagrodzonych oraz upowszechnienia informacji na
temat Konkursu i nagrodzonych Prac konkursowych.

Wyrazam zgodg na jej/jego udzial w Konkursie ,,Wieniec Dozynkowy” Ozaréw Mazowiecki 2021” i o§wiadczam, ze zapoznatam(em) si¢ z
Regulaminem Konkursu ,,Wieniec Dozynkowy” Ozaréw Mazowiecki 20217, ktory akceptuj¢ i zobowiazujg si¢ stosowac do jego postanowien.

Jednoczesénie o§wiadczam, ze ja i Uczestnik Konkursu zapoznalismy si¢ z informacjami zamieszczonymi w Regulaminie Konkursu, bedacymi
realizacjg obowigzku informacyjnego okreslonego w art. 13 RODO, dotyczacymi przetwarzania danych osobowych Uczestnika Konkursu
oraz jego Przedstawiciela Ustawowego, a takze znane sg nam wszystkie przystugujace nam prawa, o ktérych mowa w art. 15 — 18 RODO.

(miejscowosé, data) (podpis rodzica/prawnych opiekunéw)
Zgoda na publikacje¢ wizerunku

Wyrazam rowniez zgode na rozpowszechnianie wizerunku Uczestnika Konkursu i mojego oraz danych osobowych Uczestnika Konkursu w
zwigzku z promocja i informowaniem o Konkursie.

(miejscowosé, data) (podpis rodzica/prawnych opiekunow)




