OSWIADCZENIE

Wyrazamy zgode dla pana/pani* (imi¢ i nazwisko osoby upowaznionej do reprezentowania
zespotu, adres zamieszkania, PESEL):

do dzialania w imieniu 1 na rzecz nizej wymienionych cztonkow ww. zespotu w tym
do odbioru nagrody z tytulu udzialu w ,WATKACH FOLKLORU LUDOWEGO”
XIX Miedzywojewodzkim Przegladzie Grup Obrzedowych, ktéry odbedzie sig
18 kwietnia 2021 r. w Starym Dzikowie.

Centrum Kulturalne w Przemyslu oraz wspotorganizatorzy wydarzenia przetwarzajq Panstwa
dane osobowe. Wigcej szczegotow na temat przetwarzania danych znajduje si¢ w klauzuli

informacyjnej, zawartej w regulaminie Wydarzenia.

Czytelny podpis w ponizszej tabeli jest jednoznaczny z wyrazeniem zgody :

1.) na przetwarzanie danych osobowych przez Centrum Kulturalne w Przemys$lu z siedziba przy ul.
Stanistawa Konarskiego 9, 37-700 Przemys$§l w celu organizacji XIX Miedzywojewodzkiego
Przegladu Grup Obrzedowych ‘WATKI FOLKLORU LUDOWEGO’. Podanie danych
osobowych jest calkowicie dobrowolne.

2.) na_nieodplatne, nieograniczone czasowo oraz terytorialnie wykorzystanie wizerunku czlonka
Zespolu przez CK w Przemyslu w_celu Promocji Przegladu w formie publikacji fotograficznej
oraz filmowej na stronie internetowej Centrum Kulturalnego, a takze w Srodkach masowego
przekazu. Niniejsza zgoda jest wazna do odwolania.

Lp. | Imi¢ i nazwisko cztonka Zespotu Miejscowosé Czytelny podpis




Upowaznienie przyjmuje:

.......................................................... * niepotrzebne skresli¢
(podpis kierownika zespotu, miejscowos¢, data)




