Zatgcznik nr 1

Warsztaty dziennikarskie — £aczy Nas Niepodlegta
Swidnica 2018

Karta Zgloszenia

PROSIMY WYPELNIC PISMEM DRUKOWANYM

DANE UCZESTNIKA



ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (4.5.2016 L 119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej PL)

informuje, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Miejska Biblioteka Publiczna w
Swidnicy ul. Franciszkanska 18, 58-100 Swidnica tel: 74/640-09-46, mail:
mbp@mbp.swidnica.pl

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych w Urzedzie Miejskim w Swidnicy mozliwy jest pod
numerem tel. 609 010402 lub adresem email: krzysztof.olejniczak@comars.pl

3. Dane osobowe Panal/i/ sg przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a ogdlnego
rozporzadzenie j/lw o ochronie danych.

4. Dane osobowe bedg przechowywane przez okres trwania projektu taczy Nas
Niepodlegta Swidnica 2018.

5. Posiada Pan/i prawo do: zadania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo
do ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do cofnigcia
zgody.

6. Przystuguje Panu/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa
Urzedu Ochrony Danych.

7. Podanie danych osobowych jest dobrowolne.

8. Pana/Pani dane osobowe w zakresie obejmujgcym imie i nazwisko, adres e- mail oraz
numer telefonu bedg przetwarzane wylgcznie w celu uczestnictwa w wydarzeniach
powyzej wymienionego projektu.

9. Nie wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych w zakresie: imie i nazwisko, nr
telefonu skutkowa¢ bedzie brakiem mozliwosci uczestnictwa w wydarzeniach projektu
Laczy Nas Niepodlegta Swidnica 2018.

Oswiadczenie Uczestnika:

Tak [ ] Nie [ ]

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie: imie i
nazwisko, adres e-mail oraz numer telefonu w celu uczestnictwa w wydarzeniach
projektu ,tgczy Nas Niepodlegta”.

Podpis Uczestnika / Opiekuna*

Tak || Nie|_]

Wyrazam zgode na rozpowszechnianie mojego wizerunku utrwalonego na
fotografiach oraz materiatach video w prasie i innych mediach (www.mbp.swidnica.pl,
www.radiowroclaw.pl, https://www.facebook.com/MBPswidnica,
https://www.facebook.com/radiowroclaw, materiaty prasowe) dla potrzeb
promocyjnych Miejskiej Biblioteki Publicznej w Swidnicy i Radia Wroctaw SA.

Podpis Uczestnika / Opiekuna*

*Zgode podpisuje Opiekun, w przypadku gdy Autor pracy jest osobg niepetnoletnig.


http://www.mbp.swidnica.pl/
https://www.facebook.com/radiowroclaw
https://www.facebook.com/MBPswidnica
http://www.radiowroclaw.pl/

Oswiadczenie o nieodptatnym przeniesieniu majatkowych praw autorskich na
Organizatora Konkursu

JA e (imie i nazwisko), jako uczestnik
warsztatow dziennikarskich Laczy Nas Niepodlegta Swidnica 2018, o$wiadczam, ze
jestem uprawniony do przeniesienia majgtkowych praw autorskich do udzielonego przeze
mnie wywiadu w zakresie wskazanym w niniejszym oswiadczeniu.

Jako autor przenosze nieodptatnie (w momencie podpisania oswiadczenia) na
Organizatorow warsztatow — Miejskg Biblioteke Publiczng im. Cypriana Kamila Norwida z
siedzibg w Swidnicy, przy ul. Franciszkanskiej 18 oraz Radio Wroctaw SA przy ul.
Karkonoskiej 10 we Wroctawiu — autorskie prawa majgtkowe do wywiadu w zakresie:

a) utrwalania i zwielokrotniania wywiadu w czedci lub w catodci, tj. wytwarzania
egzemplarzy wywiadu bez wzgledu na zastosowang technike, w tym technike drukarska,
reprograficzng, zapisu magnetycznego oraz cyfrowa, liczby i wielko$¢ naktadu,

b) obrotu oryginatem wywiadu albo jego egzemplarzami, tj. wprowadzania do obrotu,
najmu, uzyczenia oryginatu lub jego egzemplarzy, publicznego udostepniania wywiadu,
rozpowszechniania, wystawiania, wyswietlania réwniez w formie cyfrowej lub drogag
elektroniczng, wykorzystania wywiadu w czesci lub w catosci w wydawnictwie
ksigzkowym, kalendarzu wielo- lub jednoplanszowym, publikacjach elektronicznych,

c) praw pokrewnych z zastrzezeniem obowigzku ujawnienia nazwiska autora, do czego
Organizator jest upowazniony.

Jako autor wywiadu gwarantuje, ze wywiad jest autorstwa mojego i ze w zwigzku z
przeprowadzeniem wywiadu i przeniesieniem majgtkowych praw autorskich i praw
zaleznych na Organizatora warsztatéw nie naruszam w zaden sposéb praw osob trzecich.

Data i czytelny podpis autora wywiadu



