
Karta zgłoszenia - konkursy   

MAZOWIECKIE ŚWIĘTO CHLEBA  

14 września 2025r.  

Rynek Mariacki w Węgrowie    

Imię i nazwisko twórcy/nazwa grupy, zespołu, stowarzyszenia:    

…………………………………………………………………………………………………………………   

Imię i nazwisko uczestnika upoważnionego do odbioru nagrody:   

…………………………………………………………………………………………………………………   

Telefon kontaktowy: …………………………………………………………………………………………..   

Adres: ………………..………………………………………………………………………..........................   

Powiat: ……………….………………………………………………………………………........................   

Gmina: ……………………………………………………………………………………………………….   

Adres e-mail: ……………………………………………………………………………………   

Zgłaszam udział w kategorii:   

           wieńce tradycyjne         wieńce o formach obcych tradycji ludowych          chleby     

   
Zgodnie z Ustawą o Ochronie Danych Osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. z późn. zm. oświadczam, iż wyrażam zgodę na 

przetwarzanie moich danych osobowych przez Organizatora wyłącznie do kontaktu w celach organizacji oraz promocji mojej 

twórczości i samej imprezy w sposób przyjęty przez Organizatora (zdjęcia na portalach społecznościowych, stronie i w prasie, 

telewizja itp.). Zgodnie z obowiązującym prawem, przysługuje mi również prawo do cofnięcia swojej zgody oraz zmiany swoich 

danych.   
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Węgrowski Ośrodek Kultury z siedzibą w Węgrowie, przy ul. 

Adama Mickiewicza 4a. Oświadczam, że podanie danych jest dobrowolne i przysługuje mi prawo dostępu do treści moich danych 

oraz ich poprawienia.    

   

Oświadczam, że zapoznałam/łem się z Regulaminem konkursowym i akceptuję wszystkie zawarte w nim warunki.   

   

       ……………………………                  ……………………………   

             Miejscowość, data                         Podpis zgłaszającego   


