
Załącznik do Regulaminu

KARTA ZGŁOSZENIOWA Należy czytelnie wypełnić wszystkie pola karty zgłoszeniowej

Imię i nazwisko autora

Kategoria
7 -10 lat 11-14 lat 15 -19 lat

Placówki 
opiekuńcze

Szkoła/placówka/koło plastyczne 

Opiekun/nauczyciel

Adres kontaktowy

Nr telefonu kontaktowy

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych dla potrzeb konkursu *

Zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i  Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.  w sprawie ochrony osób fizycznych 

w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne  

rozporządzenie o ochronie danych) Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb ww. 

konkursu.  Administratorem danych osobowych jest  Miejskie  Centrum Kultury,  ul.  Parkowa 3,  87-700 Aleksandrów Kujawski.  Zapoznałem się 

z informacją dotycząca administratora danych i zasad przetwarzania moich danych dostępnych na stronie  http://mckak.nbip.pl/mckak     Dane podaję 

dobrowolnie, wiedząc że przysługuje mi prawo wglądu i ich edycji. 

.................................................... .....................................................

             Miejscowość, data Czytelny podpis

Oświadczenie o posiadaniu i zrzeczeniu się praw autorskich *

Oświadczam, że przedstawiona na konkurs praca jest mojego autorstwa. Zrzekam się roszczeń do praw autorskich dla zgłoszonej pracy konkursowej  

na  rzecz  Miejskiego  Centrum Kultury  im.  Mariana  Szafrańskiego  w  Aleksandrowie  Kujawskim.  Jednocześnie  wyrażam zgodę  na  druk  pracy  

w formie profesjonalnej kartki pocztowej i powielanie oraz  publiczne udostępnianie zgłoszonej pracy, jak również przechowywanie i publikację 

za pośrednictwem dowolnego medium, w tym w wersji elektronicznej w globalnej sieci www (Internet). 

.................................................... .....................................................

             Miejscowość, data Czytelny podpis

Wizerunek   *  

Wyrażam zgodę na  bezpłatną  publikację  mojego wizerunku/mojego dziecka1 w celach promocji  realizowanej  przez  Miejskie  Centrum Kultury 

w Aleksandrowie Kujawskim poprzez: stronę internetową organizatorów konkursu, media oraz portale społecznościowe. 

................................................... .....................................................

            Miejscowość, data Czytelny podpis

* W przypadku osób niepełnoletnich zgodę podpisuje opiekun lub rodzic.

1 Niewłaściwe skreślić

http://mckak.nbip.pl/mckak

