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Rozwoju Obszarów Wiejskich   

„Europejski Fundusz Rolny  na Rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich: Europa inwestująca w obszary wiejskie” 

 
 
 

KARTA ZGŁOSZENIA 
Konkurs „Kiszenie kapusty 

 
 
 
NAZWA UCZESTNIKA KONKURSU  
(uczestnikiem konkursu może być Koło Gospodyń Wiejskich lub Stowarzyszenie) 
 
………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
DANE KONTAKTOWE  
 
IMI Ę I NAZWISKO OSOBY DO KONTAKTU 
 
………………………………………………………………………………………………………… 
 
TELEFON 
 
………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
ADRES 
 
………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
                                                                                                ……………………………………… 
                                                                                                                                                                         (podpis) 
 
 
 
 
 
 
 

UWAGA! 
 
Wypełnioną kart ę należy dostarczyć do Prezes Stowarzyszenia – Koła Gospodyń Wiejskich 
„MAK” w Makowicach Pani Anny Słowiak do dnia 20.09.2013. O udziale w konkursie 
decyduje kolejność zgłoszeń. 
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LISTA UCZESTNIKÓW 
 
 

NAZWA UCZESTNIKA KONKURSU (DRU ŻYNY):…………………………………………… 
 

                                                                                           
LP. IMI Ę I NAZWISKO ADRES TELEFON 
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OŚWIADCZENIE 

 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie mich danych osobowych zgodnie z ustawą z dnia 
29.08.1997r.  o ochronie danych osobowych (tekst jedn. Dz. U. z 2002r., Nr 101, poz. 926 
z późn. zm.) przez organizatora Konkursu „Kiszenie kapusty” da celów związanych z 
przeprowadzeniem, promocją i rozstrzygnięciem Konkurs zgodnie z Regulaminem 
Konkursu. 
 
Równocześnie wyrażam zgodę na wykorzystanie mojego wizerunku na potrzeby 
informacyjne, promocyjne oraz dla celów związanych z przeprowadzeniem Konkursu 
„Kiszenie kapusty” zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 roku o prawie 
autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. z 2006r. Nr 90, poz. 631, z późn. zm.) 

 
 
 

………………………………                                                         
       (miejscowość, data)                                                                            

1……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

2……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

3……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

4……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

5……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

6……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

7……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

8……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

9……….……………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

10……………………………….. 
 (podpis uczestnika konkursu) 

 
UWAGA! 
OŚWIADCZENIE czytelnie podpisuj ą wszyscy uczestnicy ze zgłoszonej drużyny. 


