
OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA 

konkursu artystycznego „Stwórz własną książkę” 

 

I. Dane uczestnika: 

1) Imię i nazwisko: 

2) Adres zamieszkania: 

3) Numer telefonu: 

4) Wiek autora: 

5) Nazwa szkoły: 

6) Tytuł książki: 

II. Oświadczam, iż wyrażam chęć przystąpienia do Konkursu. 

III. Oświadczam, że powyższe dane są prawdziwe i aktualne. 

IV. Oświadczam, że moja praca konkursowa jest wynikiem mojej samodzielnej pracy. 

V. Zezwalam na wykorzystanie mojego imienia, nazwiska oraz informacji o moim udziale w Konkursie. 

VI. Oświadczam, iż zapoznałem/am się i akceptuję warunki przewidziane w Konkursie. 

VII. Przystąpienie do Konkursu jest jednocześnie wyrażeniem zgody na przetwarzanie danych osobowych 

przez Powiatową i Miejską Bibliotekę Publiczną w Pile, przy ul. Staromiejska 14, w celu realizacji 

Konkursu. 

VIII. PiMBP w Pile, która jest administratorem danych osobowych uczestników Konkursu informuje: 

1) inspektorem danych osobowych u Administratora jest Marcin Hanc, e-mail: 

marcinhanc@biblioteka.pila.pl; 

2) dane osobowe uczestników Konkursu przetwarzane będą w celu realizacji Konkursu i nie będą 

udostępniane innym odbiorcom; 

3) podstawą przetwarzania danych osobowych jest wyrażona zgoda; 

4) podanie danych jest niezbędne do udziału w Konkursie, w przypadku niepodania danych 

niemożliwe jest uczestnictwo w Konkursie; 

5) uczestnik Konkursu posiada prawo do: 

 żądania od Administratora dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, 

usunięcia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych, 

 wniesienia sprzeciwu wobec takiego przetwarzania,  

 przenoszenia danych, 

 wniesienia skargi do organu nadzorczego, 

 cofnięcia zgody na przetwarzanie danych osobowych. 

6) dane osobowe uczestników Konkursu nie podlegają profilowaniu; 

7) dane osobowe uczestników Konkursu będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji 

Konkursu. 

IX. Oświadczam, iż zapoznałem/am się z zasadami przetwarzania danych uczestników Konkursu przez 

PiMBP w Pile. 

 

 

Piła, dnia……………………………………... 

       Czytelny podpis uczestnika Konkursu 

       ………………………………………………………. 

 

       Czytelny podpis rodzica, opiekuna prawnego 

       ………………………………………………………. 

 

 
  * w pracach zbiorowych (konkurs rodzinny) wypełnia każdy uczestnik konkursu 

** uczestnicy konkursu do lat 16 – niezbędna zgoda rodzica lub opiekuna prawnego 



 

 

 

ZGODA NA PRZETWARZANIE WIZERUNKU 

 

 

Wyrażam zgodę (wpisujemy swoje imię i nazwisko) ……………………………………………………………….. 

 

na publikację mojego wizerunku / wizerunku mojego dziecka (wpisać imię i nazwisko)  

 

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

 

na portalu internetowym biblioteki oraz przetwarzanie wskazanych danych osobowych. 

 

 
Treść informacji o zasadach przetwarzania danych osobowych przez PiMBP im. Pantaleona Szumana w Pile jest dostępna na stronie 

internetowej Biblioteki oraz w placówkach PiMBP w Pile. 

 

 

      ………………………………………………………. 
                                                                                                            data oraz podpis osoby wyrażającej zgodę 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


