KARTA UCZESTNIKA KONKURSU 
KRAWIECKIEGO
 pt. „Sëknia w twòjich rãkach” 



 WNIOSEK UCZESTNIKA: 

1.	Imię i nazwisko  ………..………..…………………………………………………………………………………………
2.	Data urodzenia …………….………..………………………………………………………………………………………
3.	Adres zamieszkania………………………………………………………………………………………………………..	
4. 	Dane rodzica/opiekuna prawnego  ……………………………………………………………………………….
5.	Nr Telefonu ……………………………………………………………………………………………………………………



Zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych wyrażam zgodę na ewentualną publikację wizerunku uczestnika na stronie internetowej i fb organizatora. 
Informuje, iż zapoznałem się z regulaminem zawartym na stronie muzeum-kaszubskie.pl, który akceptuję. 

……………………………………….                                  ….………………………………………………………………….
            Data zgłoszenia	                                              podpis uczestnika / rodzica/opiekuna prawnego 






OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY


 Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych 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), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 w celach konkursu krawieckiego pt. „Suknia w Twoich rękach” 
                                                                                         

         
                                                                                                          ………………………………..
							                       (data, podpis)

