
 
 

 

  

 

   
  

 

 

          
   

 

   

  

   

           

   

 

   

          
            

               
        

    
      

  
          

 

       
          

         
     

       
         

 

 

 

 

    

 

Załącznik nr 1 

Zgoda rodziców/opiekunów prawnych na udział dziecka 
w konkursie „Mój przyjaciel z dalekiego świata” 

Wyrażam zgodę na udział dziecka w konkursie „Mój przyjaciel z dalekiego świata” organizowanego przez 
Miejską Bibliotekę Publiczną w Gliwicach : 

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

Wiek dziecka: …………………………………………………………………………………… 

Tytuł pracy konkursowej: ….......................................................…………………………………………………………………….. 

Adres: ulica: ………………......…………......................... kod pocztowy: …...…..…… miejscowość: .……………....………… 

telefon: …………....………….........….  e-mail: …………………………………………………………. 

1) Oświadczam, że zapoznałem/-łam się z treścią Regulaminu konkursu i w pełni ją akceptuję. 

2) Oświadczam, że praca zgłoszona do konkursu jest wyłącznie autorstwa dziecka i wyrażam zgodę na 
nieodpłatne przekazanie na rzecz organizatora konkursu majątkowych praw autorskich do pracy, o których 
mowa w art. 50 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (tj. Dz.U. z 2018 
r., poz. 1191 z późn. zm.). W szczególności, organizator konkursu ma prawo do utrwalania i zwielokrotniania 
prac konkursowych poprzez wytwarzanie określoną techniką egzemplarzy pracy, w tym techniką drukarską, 
reprograficzną, zapisu magnetycznego oraz techniką cyfrową, a także wprowadzania prac do obrotu 
i rozpowszechniania ich przez publiczne wykonanie, wystawienie, wyświetlenie, odtworzenie oraz 
nadawanie i reemitowanie, jak również publiczne udostępnianie utworu w taki sposób, aby każdy mógł 
mieć do niego dostęp  w miejscu i w czasie przez siebie wybranym. 

3) Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zwykłych dziecka ww. wymienionych w celach 
wynikających z organizacji konkursu „Mój przyjaciel z dalekiego świata” 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.U.U.E.L.2016.119.1) oraz ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych 
(Dz.U.2018.1000). 

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

Miejscowość, data czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego 
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