ZGODA NA UDZIAŁ DZIECKA W KONKURSIE
z okazji Jubileuszu 100 rocznicy śmierci Stanisława Witkiewicza 
i 130 rocznicy urodzin Stanisława Ignacego Witkiewicza „Witkacego”

Imię i nazwisko nauczyciela/opiekuna………………………………………………………………………………….
Nazwa i adres szkoły, klasa ……………….…………………………………………………………………………………
Imię i nazwisko dziecka……………………………………………………………………………………………………….
Kategoria konkursu: ilustracja/portret/opowiadanie/zdjęcie*

Oświadczam, że:
- zapoznałem się z Regulaminem konkursu z okazji Jubileuszu 100 rocznicy śmierci Stanisława Witkiewicza i 130 rocznicy urodzin Stanisława Ignacego Witkiewicza „Witkacego” organizowanego przez Urząd Miasta Zakopane z siedzibą ul. Kościuszki 13, 34-500 Zakopane, dostępnym na stronie www.zakopane.eu;
- akceptuję treść powołanego Regulaminu;
- wyrażam zgodę na udział Dziecka w konkursie  z okazji Jubileuszu 100 rocznicy śmierci Stanisława Witkiewicza i 130 rocznicy urodzin Stanisława Ignacego Witkiewicza „Witkacego” 
na warunkach określonych w Regulaminie;
- wyrażam zgodę na wykorzystanie wizerunku oraz przetwarzanie i podawanie do wiadomości publicznej danych osobowych Dziecka w środkach masowego przekazu i innych publikacjach 
do celów związanych bezpośrednio z Konkursem i jego promocją  zgodnie z ustawą z dnia 28.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2014r., poz. 1182).
[bookmark: _GoBack]- wyrażam zgodę na wykorzystanie pracy mojego Dziecka na wszystkich polach eksploatacji 
w związku z obchodami Roku Witkiewiczów



……………………………………………………………………………………………..
Data i czytelny podpis Rodzica lub Opiekuna prawnego Dziecka


*niepotrzebne skreślić
