
Karta zgłoszenia do konkursu 
na logo Stowarzyszenia Sołtysów Gminy Kobylnica 

 
Imię i nazwisko uczestnika konkursu: 
.................................................................................................................... 
Adres do korespondencji: 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………. 
Telefon kontaktowy: 
……………………………………………………………………………………. 
E-mail:.. ...................................................................................................... 
Opis pracy konkursowej 
........................................................................................................................................
........................................................................................................................................
........................................................................................................................................
........................................................................................................................................
....................................………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 

 
 
………………………….    ……………………………… 
(data i miejscowość)                                                                              (podpis uczestnika/opiekuna) 

 
 
OŚWIADCZENIE 
 
Oświadczam, że zapoznałam/em się z regulaminem konkursu na logo 
Stowarzyszenia Sołtysów Gminy Kobylnica. Oświadczam, że zawarte w niniejszej 
karcie dane są prawdziwe, a przesłana przeze mnie praca została wykonana 
osobiście.  
Ja niżej podpisany wyrażam dobrowolną zgodę na przetwarzanie moich danych 
osobowych/ danych mojego dziecka dla potrzeb niezbędnych do realizacji i promocji 
niniejszego konkursu oraz na zasadach wynikających z regulaminu Konkursu na logo 
Stowarzyszenia Sołtysów Gminy Kobylnica. 
 
.......................................     ............................................. 
(data i miejscowość)     (podpis uczestnika) 
 
ZGODA RODZICÓW 
 
Wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego dziecka …………………………………… 
............................................................... w konkursie na logo Stowarzyszenia 
Sołtysów Gminy Kobylnica. 
 
Miejsce i data: .....................................  
 
Podpis rodziców lub prawnego opiekuna: ................................................. 


