
 

……………….., dnia…………….. 
                                                                                                                                (miejscowość) 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIA 

DO KONKURSU PLASTYCZNEGO 

W ARCHIWUM PAŃSTWOWYM W RADOMIU 

„Budynek Archiwum Państwowego w Radomiu oczami uczniów” 

 

Imię i nazwisko autora pracy: 

…………………………………………………………………………………………………... 

klasa: ……… 

Nazwa i adres szkoły (w celu dostarczenia pod koniec 2024 roku drugiej części nagród 

w postaci kalendarzy ściennych na rok 2025 z pracami laureatów konkursu): 

…………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………... 

Dane rodzica/opiekuna prawnego uczestnika (wyłącznie w celu skontaktowania się laureatami 

konkursu) 

imię i nazwisko 

…………………………………………………………………………………………………... 

telefon …………………………………………………………………………………………... 

e-mail …………………………………………………………………………………………... 

Oświadczam ponadto, iż zapoznałem się z Regulaminem Konkursu oraz akceptuję jego zapisy. 

 

…………………………...……………………………………………………. 

czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego zgłaszającego pracę konkursową 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie obejmującym: imię 

i nazwisko mojego dziecka, nazwa szkoły i klasy do której uczęszcza dziecko, przez Archiwum 

Państwowe w Radomiu, ul. Wernera 7, w celu publikacji pracy konkursowej zgodnie 

z Regulaminem konkursu. Ponadto oświadczam, iż zostałem  poinformowany o możliwości 

wycofania zgody w dowolnym momencie. 

…………………………...……………………………………………………. 

czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego zgłaszającego pracę konkursową 


