ZGLOSZENIE DO KONKURSU ,,MOJE PIERWSZE PRAWO JAZDY”

Nr ZgtoSzenia.............ccccocoeveeevceeeeceee, MIgJSCe.......ovvrvierie,
imie i nazwisko uczestnika konkursu:

adres zamieszkania uczestnika konkursu
[ulica, nr domu / mieszkania, kod pocztowy, miejscowosc):

PESELuczestnikakonk'ursu:T H H H H H H H H H H ‘
. |

(imie i nazwisko),
wyrazam zgode na uczestnictwo mojego dziecka

(imie i nazwisko),
w konkursie ,Moje Pierwsze Prawo Jazdy”, organizowanym przez
Wojewoddzki Osrodek Ruchu Drogowego w Radomiu, ul. Sucha 13
(,Konkurs™). Oswiadczam, ze jestem prawnym opiekunem dziecka
i ze dziecko nie posiada przeciwwskazan (zdrowotnych, kondycyj-
nych, emocjonalnych) do udziatu w Konkursie. Jednoczesnie akceptu-
je w petni zapisy Regulaminu Konkursu.

Swiadoma/y dobrowolnosci przekazywania moich danych osobowych,
wyrazam zgode na gromadzenie oraz przetwarzanie moich danych osobo-
wych / danych osobowych mojego dziecka - uczestnika Konkursu, w zakresie
obejmujgcym: imie, nazwisko, adres zamieszkania, PESEL, nr telefonu, adres
e-mail, w celu wziecia udziatu w Konkursie, zgodnie z ustawg z dnia 29
sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. 2002
nr 101 poz.926 z pdz. zm.). Oswiadczam, ze moja zgoda zostata udzielona
dobrowolnie, zostatam/em poinformowana/y o przystugujgcym mi prawie
dostepu do tresci moich danych osobowych oraz ich poprawiania. Admini-
stratorem danych osobowych jest Wojewodzki Osrodek Ruchu Drogowego,
z siedzibg w Radomiu, ul. Sucha 13, 26 - 600 Radom.

Wyrazam zgode na otrzymywanie od Wojewoddzkiego Osrodka Ruchu
Drogowego w Radomiu informacji handlowych droga elektroniczng, zgodnie
z ustawa z dnia 18 lipca 2002r. (Dz.U. nr 144 poz. 1204 z pdzn. zm.) o Swiadcze-
niu ustug droga elektroniczng, w szczegdlnosci na otrzymywanie powiado-
mien zwigzanych z udziatem w Konkursie.

I:I Wyrazam zgode na opodatkowanie nagrody zgodnie z art. 30 ust. 1p. 2

ustawy o podatku dochodowym od oséb fizycznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 2032
ze zm.) i zZtozenie przez Organizatora do Urzedu Skarbowego deklaracji PITBAR.

podpis data...cererienns

kontaktowy nr tel.

e-mail:
Zgtoszenia do Konkursu przyjmowane sg w Punkcie Informacyjnym
w Galerii Stonecznej, w Radomiu, ul. Chrobrego 1 (parter), do 22
wrzesnia 2017 lub do wyczerpania limitu migjsc. Liczba miejsc ograni-
czona! Konkurs odbedzie sie w Multikinie w Galerii Stonecznej
w Radomiu, 1 pazdziernika 2017, o godz. 10.00. Obecnos¢ rodzica
/opiekuna prawnego uczestnika Konkursu obowigzkowa.

Regulamin Konkursu dostepny jest w siedzibie Organizatora oraz na
www.word.radom.pl



