
OŚWIADCZENIE 
UCZESTNIKA /RODZICA (OPIEKUNA PRAWNEGO) NIEPEŁNOLETNIEGO UCZESTNIKA* 

 
 

W związku z udziałem w Konkursie  „Kolorowy Sanok”  moim/mojego dziecka* 
 

..................................................................... 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych przez organizatora XXV Konkursu „Kolorowy Sanok” – 
Towarzystwo Przyjaciół Dzieci (TPD), reprezentowanego przez Medyczną Szkołę Policealną im. Anny Jenke, 
zgodnie z ustawą z dn. 10.05.2018 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2019 r. poz. 1782) oraz RODO w 
celach wynikających z regulaminu Konkursu. Oświadczam, że zapoznałem/am się  z  Klauzulą  informacyjną 
RODO, dostępną na stronie www.zsmsanok.pl w zakładce TPD. 
 
Wyrażam zgodę na podstawie art. 6 ust 1 lit. a RODO oraz zezwalam na podstawie art. 81 ust. 1 z dn. 
04.02.1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (tj. Dz. U. 2021 r. poz.1062 ze zm.) na niekomercyjne 
przetwarzanie, wykorzystywanie i rozpowszechnianie wizerunku i prac w celu i  w zakresie wskazanym 
Regulaminem Konkursu tj. m.in. promocji, edukacji, dokumentacji za pośrednictwem technik cyfrowych, 
audiowizualnych, multimedialnych, fotografowanie.  
 
Wyrażam zgodę na zamieszczenie (imienia i nazwiska, nazwy szkoły) w protokole i na listach laureatów. 
Oświadczam, że właścicielem wszelkich praw do oddanych i nagrodzonych  prac są organizatorzy konkursu 

zgodnie  z regulaminem konkursu. 

 
 
…………………………………………………………………….. 

data i czytelny podpis uczestnika Konkursu ** 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

_________________________________ 

 
*Niepotrzebne skreślić 
**Oświadczenie podpisuje uczestnik, jeżeli jest pełnoletni lub rodzic/ opiekun prawny/ nieletniego uczestnika 

http://www.zsmsanok.pl/


 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

KARTA ZGŁOSZENIA 

Imię i nazwisko dziecka ………………………………………………………………………….. 

Adres ……………………………………………………………………………………………………… 

Wiek dziecka ………………………………………………………………………………………….. 

Szkoła, klasa …………………………………………………………………………………………… 

Tel. kontaktowy rodzica/opiekuna ………………………………………………………….. 

 Prowadzący/opiekun klasy ……………………………………………………………………… 


