
                                                 Załącznik nr 2  
               

FORMULARZ REJESTRACYJNY OSOBY NIEPEŁNOLETNIEJ 
 KONKURS FOTOGRAFICZNY „PUZZLE PUŁAWSKIE” 

 
 

I. Imię i nazwisko autora:  

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

II. Wiek autora zdjęć: 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

III. Telefon kontaktowy rodzica/opiekuna: 

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

 

IV. E-mail rodzica/opiekuna: 

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

 

V. Wykaz zdjęć zgłaszanych do Konkursu: 

 

L. 

p. 

Tytuł fotografii Miejsce wykonania 

fotografii 

Kategoria 

1.    

2.    

3.    

4.    

 

 

 



OŚWIADCZENIE  
PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO/OPIEKUNA PRAWNEGO UCZESTNIKA 

 
Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka / podopiecznego 

.............................................................. …………. (Imię i nazwisko dziecka/podopiecznego)  

w konkursie fotograficznym „PUZZLE PUŁAWSKIE”, jednocześnie oświadczam, że: 

1. zapoznałem się z Regulaminem i akceptuję warunki Konkursu zawarte w Regulaminie; 

2. jestem autorem zgłoszonej do Konkursu pracy i posiadam do niej nieograniczone 

prawa autorskie i majątkowe bez udziału osób trzecich; 

3. udzielam Organizatorowi niewyłącznej licencji do korzystania z pracy konkursowej w 

sposób nieograniczony czasowo i terytorialnie, bez ograniczeń, co do liczby 

egzemplarzy w działaniach promocyjnych podejmowanych przez Organizatora na 

polach eksploatacji i warunkach wskazanych w Regulaminie Konkursu; 

4. przyjmuję na siebie odpowiedzialność wobec Organizatora za wady prawne zgłoszonej 

pracy, w szczególności za to, że osoby trzecie nie będą kierować przeciwko 

Organizatorowi roszczeń związanych z naruszeniem ich praw autorskich; 

5. wyrażam zgodę do korzystania i rozporządzania pracą konkursową na potrzeby 

Konkursu; 

6. dane podane w karcie zgłoszenia są zgodne z prawdą. 

 ……………………………………..……………………………………………. 
 (miejscowość, data i czytelny podpis przedstawiciela ustawowego/ opiekuna prawnego)  

 
 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego oraz Rady UE 
2016/679 z dnia 26.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 
przetwarzaniem danych osobowych oraz uchylenia dyrektywy 95/46 WE (ogólne 
rozporządzenie o ochronie danych osobowych – RODO) oświadczam, że akceptuję 
Regulamin Konkursu Fotograficznego „PUZZLE PUŁAWSKIE!”, z którym się 
zapoznałam/em. Wyrażam jednocześnie zgodę na przetwarzanie moich danych 
osobowych przez Organizatora Konkursu do celów organizacyjnych oraz promocyjnych. 
Wyrażam również zgodę na publikacje zdjęć z przebiegu imprezy w mediach oraz na 
publikacje moich danych osobowych, jeśli znajdę się na liście osób wyróżnionych bądź 
nagrodzonych. 

 
 

……………………………..……………………………………………………. 
 (miejscowość, data i czytelny podpis przedstawiciela ustawowego/ opiekuna prawnego)  

 
 


