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Centrum Kultury Gminy Nowa Ruda

57-450 Ludwikowice Kłodzkie, ul. Fabryczna 2

Tel. +48 74 872 20 84, Fax. +48 74 871 65 55

ckultury@gmail.com  / www.ckg.nowaruda.pl
NIP: 885-15-34-071, REGON: 890032143


KARTA ZGŁOSZENIOWA

Do KONKURSU PN. „BOŻONARODZENIOWE DZIEŁO ARTYSTYCZNE”

REALIZOWANEGO W RAMACH FESTIWALU ARTYSTYCZNEGO
2018
Kategoria konkursowa: ………………………………………………………………………..

                                                    (Zob. pkt. 5 Regulaminu Konkursowego)
Imię: ……………………………………………………………………  Nazwisko: …………………………..…………………………………………………….

Data urodzenia: ………………………………………..

Miejscowość: ………………………………………….……………………  

Ulica, nr domu: ……………………………………………………………………………………      Kod pocztowy: …………………………..……

Tel. ………………………………….………………………            E-mail:  ………………………………………………………………………………………………

Tytuł pracy konkursowej*: ………………………………………………………………………………………

*nieobowiązkowe


Oświadczam, że znam REGULAMIN, zobowiązuje się do jego przestrzegania, mój stan zdrowia pozwala mi na uczestnictwo w konkursie i biorę w nim udział na własną odpowiedzialność i ryzyko. *Wyrażam zgodę na uczestnictwo dziecka w konkursie. 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych, w celach reklamowych i medialnych zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 10 maja 2018 r. (Dz.U. Nr 2018, poz. 1000) oraz 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)  .
…………………….………………………….……………………………………

Podpis Uczestnika Konkursu, 
Rodzica lub opiekuna prawnego*

*dotyczy uczestników niepełnoletnich
CENTRUM KULTURY GMINY NOWA RUDA
KONTO BANKOWE GBS RADKÓW: 39 9536 0001 3001 0006 7322 0001

