Zatgcznik nr 1 do Regulaminu
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Formularz zgtoszeniowy do VII Edycji Mazowieckiego Konkursu
Fotografii Kulinarnej — dla oséb niepetnoletnich

Dane Uczestnika Konkursu:

*Podanie numeru telefonu jest dobrowolne, numer telefonu wykorzystujemy tylko w sprawach pilnych zwigzanych
z konkursem

NADESLANE PRACE

Kategoria tematyczna: ................coooiiiiii i (do wyboru: ,Lista Produktéw Tradycyjnych” lub
~Produkty nagrodzone Laurem Marszatka Wojewo6dztwa Mazowieckiego”)

POAKALEGOKTA: ... ...t e e e e e e e

(do wyboru: a) Produkty nieprzetworzone, b) Produkty przetworzone, c) Potrawy, d) Napoje)
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OSWIADCZENIA

Wyrazam zgode na udzial (nalezy podac¢ imie i Nazwisko) ...,
............................................... w VIl edycji Mazowieckiego Konkursu Fotografii Kulinarnej

Data i podpis rodzica/ opieKuna prawnego: ...........cciiriiiieiiiiee e e e e e

Oswiadczam, iz zapoznatam/tem sie z Regulaminem VII edycji konkursu fotograficznego Mazowiecki Konkurs
Fotografii Kulinarnej i akceptuje jego warunki. O$wiadczam, ze uczestnik jest autorka/em zgtoszonych do
konkursu zdje¢ i w imieniu uczestnika, udzielam automatycznie bez dodatkowego oswiadczenia nieodptatnej
licencji niewylgcznej na rzecz Organizatora zgodnie z 87 ust. 2 i 3 Regulaminu oraz przejmuje odpowiedzialno$¢

prawna z tytutu ztozonego o$wiadczenia zgodnie z §7 ust. 1 Regulaminu.

Wyrazam zgode na rozpowszechnienie przez Wojewodztwo Mazowieckie wizerunku uczestnika, ktory moze
zostaé utrwalony podczas uroczystej gali konkursu rozpowszechniony w celu promocji Konkursu na stronach

internetowych www.mazovia.pl, www.mazowieckie.ksow.pl., zgodnie z ustawa z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie

autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2019 r., poz. 1231, z p6zn. zm.).

Data i podpis rodzical opiekuna prawnego: .............cooiiii it

Uprzejmie informuje, ze:

1. Administratorem danych osobowych uczestnikow Konkursu oraz opiekunéw prawnych jest Wojewddztwo
Mazowieckie, dane kontaktowe: Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Mazowieckiego w Warszawie, ul.
Jagiellonska 26, 03-719 Warszawa, tel. (22) 5979-100, email: urzad_marszalkowski@mazovia.pl,
ePUAP:/umwm/SkrytkaESP. Administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym mozna
skontaktowa¢ sie pod adresem e-mail: iod@mazovia.pl.

2. Dane osobowe uczestnikéw Konkursu oraz opiekunéw prawnych:

1) beda przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE
nr 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem

danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy


http://www.mazowieckie.ksow.pl/

95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1 oraz Dz.
Urz. UE L 127 z 23.05.2018, str. 2), (dalej: RODO), w celu realizacji Konkursu,

2) nr telefonu, wizerunku oraz e-mail (do wysyiki newslettrera) bedzie przetwarzany na podstawie
dobrowolnej zgody, tj. art. 6 ust. 1 lit a RODO

3) moga by¢ udostepnione podmiotom uprawnionym do ich otrzymania na podstawie przepiséw prawa,
podmiotom Swiadczgacym obstuge administracyjno-organizacyjna Urzedu oraz instytucjom dziatajgcym
na rzecz promocji zywnosci i produktéw tradycyjnych,

4) moga zostaé upublicznione m.in. na stronach internetowych www.mazovia.pl,
www.mazowieckie.ksow.pl,

5) beda przechowywane nie diuzej, niz to wynika z przepiséw o archiwizacji — dostepnych m.in. na stronie
www.mazovia.pl w zaktadce ,Polityka prywatnosci”.

W granicach i na zasadach opisanych w przepisach prawa, uczestnikom Konkursu oraz opiekunom prawnym

przystuguje prawo zgdania:

1) dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania i
przenoszenia danych,

2) wycofania zgody w dowolnym momencie bez wpltywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem,

3) whniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych,
dane kontaktowe: Urzad Ochrony Danych Osobowych, Stawki 2, 00-193 Warszawa (szczeg6ly na

stronie internetowej https://uodo.gov.pl).

Oswiadczenie Zgtaszajacego

Oswiadczam, ze informacje zawarte w Formularzu sg prawdziwe.

Data i podpis uczestnika KONKUISU: ...t e e e e

Data i podpis rodzica/ OpiEKUNA PraWNEO: ... . it ittt et et et et ee et et e e eeanes

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Wyrazam zgode na przetwarzanie mojego nr telefonu w celu przeprowadzenia konkursu i mam prawo w
dowolnym momencie wycofa¢ zgode.

Miejscowos¢ i data Podpis

Zapisz sie do newslettera Krajowej Sieci Obszaréw Wiejskich
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Tak Wyrazam zgode na przetwarzanie adresu e mail w celu przesytania newslettera strony
https://mazowieckie.ksow.pl/. Mam prawo w dowolnym momencie wycofa¢ zgode, co
Nie pozostanie bez wptywu na zgodno$c¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na

[

podstawie zgody przed jej wycofaniem.

Miejscowos¢ i data


http://www.mazovia.pl/
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