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PODPIS UCZESTNIKA

Uczestnicy konkursu zgadzają się na wykorzystanie przez organizatora danych osobowych w celu promocji imprezy, publikację wizerunku w dokumentacji fotograficznej i filmowej, na stronie internetowej i w mediach. (Zgodnie z art.24 ust. 1 ustawy z dnia 29.08. 1997r. o ochronie danych osobowych)
