
 

ZGŁOSZENIE 

 Do udziału w konkursie na opowiadanie pt. „Sekret bibliotekarza” 

……………………………………………………………………….. 

 (imię i nazwisko uczestnika) 

……………………………………………………………………….... 

 (miejsce zamieszkania) 

……………………………………………………………………….... 

 (wiek) 

……………………………………………………………………….... 

(imię i nazwisko rodzica/opiekuna) 

………………………………………………………………………….  

(telefon kontaktowy) 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka zawartych 

w zgłoszeniu i nadesłanej pracy konkursowej do potrzeb niezbędnych dla celów 

konkursowych. 

Zapoznałem się z Regulaminem konkursu i klauzulą informacyjną dotycząca RODO. 

Data:.........................                              ................................................................................... 

(czytelny podpis) 

 

Gminne Centrum Kultury, Czytelnictwa i Promocji w Rzepienniku Strzyżewskim   
Rzepiennik Suchy 200, 33 - 163  Rzepiennik Strzyżewski   

NIP 993 - 06 6 - 64 - 71   
Tel: 14 6531 571 @: b iuro@gckrzepiennik.pl   

  

  


