
KARTA ZGŁOSZENIOWA / APPLICATION FORM

OTWARTA MIĘDZYNARODOWA WYSTAWA FOTOGRAFII / OPEN INTERNATIONAL PHOTOGRAPHY EXHIBITION
„KOLORY WAKACJI W KWADRACIE” / “COLORS OF SUMMER IN SQUARE FORMAT”

Imię i nazwisko / Full name:………...........................................................................................................…

Kraj lub miasto zamieszkania / Country or city of residence: ………...............................................………..

Dane do kontaktU (e-mail, nr telefonu) / Details for contact (e-mail, or phone number):

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

Tytuł i rok wykonania zdjęcia / Title and year of photo taking

1. …...........................................................................................................................................................

2. …............................................................................................................................................................

3. …...........................................................................................................................................................

Oświadczenie / Statement

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych uczestnika w otwartej wystawie 
pt. „KOLORY WAKACJI W KWADRACIE”.
Consent to the processing of personal data of the participant in the open exhibition entitled 
"COLORS OF SUMMER IN SQUARE FORMAT".

* Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych / * I agree to the processing of my personal data

 ......................................................................................

imię i nazwisko uczestnika / full name of the participant

przez Łódzkie Towarzystwo Fotograficzne zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt.1 ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych 
osobowych (Dz. U. z 2015 r. poz.2135).Podanie danych jest dobrowolne, jednakże odmowa ich podania jest 
równoznaczna z brakiem możliwości udziału w konkursie. Podającym dane przysługuje prawo do wglądu i 
poprawiania swoich danych. Administratorem danych osobowych jest Łódzkie Towarzystwo Fotograficzne siedzibą 
przy ul. Piotrkowskiej 102 w Łodzi. Administrator danych zapewnia ochronę podanych danych osobowych. Dane 
osobowe będą przekazywane wyłącznie podmiotom uprawnionym do ich otrzymania na podstawie przepisów prawa 
lub na podstawie umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych w oparciu o wyrażone zgody.

* Akceptuję regulamin wystawy.

by the Lodz Photographic Society in accordance with art. 23 sec. 1 point 1 of the Act of 29 August 1997 on the 
Protection of Personal Data (Journal of Laws of 2015, item 2135). Data submission is voluntary, however, refusal to 
provide it is tantamount to the lack of participation in the competition. Data submitters have the right to access and 
correct their data. The administrator of personal data is the Lodz Photographic Society headquarters at ul. 
Piotrkowska 102 in Łódź. The data administrator ensures protection of the given personal data. Personal data will be 
transferred only to entities authorized to receive them on the basis of law or under a contract for entrusting the 
processing of personal data based on expressed consents.

* I accept the regulations of the exhibition.

............................... .......................................

Data i podpis uczestnika / Date and signature of the participant


