ZGŁOSZENIE
DO UDZIAŁU W KONKURSIE NA LOGO STOWARZYSZENIA
„ BEZPIECZNY POWIAT  SKARŻYSKI”
1. Imię ....................................................................................................................

2. Nazwisko ............................................................................................................

3. Wiek ...................................................................................................................

4. Adres ..................................................................................................................

5. Telefon ...............................................................................................................

6. E-mail .................................................................................................................

Oświadczam, że:

„Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez organizatora konkursu na LOGO Stowarzyszenia Bezpieczny Powiat Skarżyski zwanego konkursem w celach wynikających z regulaminu konkursu, zgodnie z ustawą z dnia 29. 08. 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997 r., Nr 133, póz. 883 z późn. zm.), 

 „nieodpłatnie przenoszę na organizatora wszelkie autorskie prawa majątkowe do nich, na wszystkich polach eksploatacji, o których mowa w  art. 50 i art. 74 ustawy z dnia 04. 02. 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2000 r., Nr 80, póz. 904 z późn. zmianami. 
- znane są mi warunki konkursu i wyrażam zgodę na nieodpłatne, stałe wykorzystywanie mojej pracy przez organizatora,

- nadesłane prace są wynikiem mojej indywidualnej pracy twórczej, są wolne od wad prawnych i nie naruszają praw osób trzecich.


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








         (miejsce, data i podpis)

