
Zał. 1 

  
  
  

KARTA ZGŁOSZENIA do udziału w  Gminnym Konkursie  
 FOTOGRAFICZNYM pt.  „WAKACYJNE WSPOMNIENIA” 

  
  

• Proszę wypełnić drukowanymi literami. 
  
  

NAZWA SZKOŁY: ................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................... 
ADRES: ...................................................................................................................................... 
..................................................................................................................................................... 
TELEFON: .................................................................................................................................. 
E- mail ………………………………………………………………………………………….. 
  

Imię i nazwisko uczestnika:………………………………………………………………..…… 

Klasa …………………………………………………………………….……………………… 

Tytuł pracy:…………………………………………………………… 

Imię i nazwisko opiekuna *:……………………………………………………….… 

  
  
  
  
  

* oświadczam, że dane są prawdziwe, zapoznałam/ zapoznałem się z Regulaminem konkursu i 
akceptuję  jego zapisy. 
  

  
  
  
 
 
 
 

  
  

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

                                                                                                 Data i  podpis rodzica/opiekuna  
  
  
  
  

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
  

Zał. 2 

  
  

OŚWIADCZENIE 

  
  

1. Oświadczam, że wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego dziecka w Gminny Konkursie 
Fotograficznym pt.   „ WAKACYJNE WSPOMNIENIA” organizowanym przez Szkołę 
Podstawową nr 2 im. Marii Skłodowskiej-Curie w Plewiskach 

  
  

Imię i nazwisko uczestnika:………………………………………………………………..…… 

  

2. Oświadczam, że moje dziecko jest autorem pracy konkursowej. 
  

3. Oświadczam, iż zapoznałam/zapoznałem się i w pełni akceptuję zapisy Regulaminu Konkursu. 
  

4. Wyrażam zgodę na gromadzenie, publikowanie i przetwarzanie danych osobowych 
zgodnie z ustawą z dnia 28.08.1997r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. 2002r. Nr 101 
poz.926 z późniejszymi zmianami) 

  
  
  
  
  
  

                                                                                 …………………………………………………………………….. 
                                                                             Data i  podpis rodzica/ opiekuna prawnego: 

 

 


