
Załącznik nr 1 

KARTA ZGŁOSZENIA 

 

Imię i nazwisko autora pracy, klasa: 

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

Imię i nazwisko rodzica/ opiekuna dziecka (jeśli brał czynny udział): 

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

__________________________________________________________________________________ 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka w konkursie na Maskotkę Szkoły Podstawowej nr 2 

Towarzystwa Szkolnego im. M. Reja w Bielsku Białej. 

TAK / NIE 

 

Wyrażam zgodę na podawanie do publicznej wiadomości imienia i nazwiska autora pracy w związku 

z udziałem w wyżej wymienionym konkursie, we wszelkich ogłoszeniach i informacjach o konkursie 

i jego wynikach, w tym w szczególności na stronie internetowej Organizatorów konkursu. 

TAK / NIE 

 

Przyjmuję do wiadomości, że zgodnie z treścią Regulaminu prace konkursowe przechodzą na 

własność Organizatorów. Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie i rozpowszechnianie tych 

prac przez Organizatora, nie ograniczone ilościowo, czasowo ani terytorialnie, na wszelkich znanych 

polach eksploatacji, w tym zwłaszcza w zakresie jej utrwalania lub zwielokrotniania za pomocą 

dowolnej techniki, wprowadzania do obrotu itd. Ponadto uprawniam Organizatorów do sporządzania 

w oparciu o prace konkursowe szczegółowych projektów lub wykonania prototypu Maskotki oraz 

dokonywania dowolnych zmian w tychże pracach oraz rozpowszechniania powstałych opracowań. 

TAK / NIE 

 

Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie i rozpowszechnianie wizerunku dziecka na stronie 

Organizatora. Niniejsza zgoda nie jest ograniczona ilościowo, czasowo ani terytorialnie i dotyczy 

umieszczania również wizerunku laureatów po zakończeniu konkursu na stronie internetowej 

Organizatorów.  

TAK / NIE 

 

Potwierdzam zapoznanie się z Regulaminem konkursu i akceptuję jego warunki. 

TAK / NIE 

 

 

………………………………….   ………………………………………………… 

 Miejscowość i data     Czytelny podpis rodzica/opiekuna 


