
                            
GMINNY OŚRODEK KULTURY 

W GOCZAŁKOWICACH ZDROJU ZAPRASZA 

 do udziału w kolejnej edycji 

KONKURSU PLASTYCZNEGO 

„PORTRET MOJEJ MAMY” 

CELE:  

 kształtowanie szacunku dla rodziny, 

 wzmacnianie poczucia więzi rodzinnych, 

 propagowanie wśród dzieci i młodzieży aktywności twórczej, 

 promowanie szczególnie uzdolnionej młodzieży z różnych środowisk i miejsc 

zamieszkania. 

UCZESTNICY KONKURSU: dzieci przedszkolne, uczniowie szkół podstawowych i 

gimnazjalnych. 

TECHNIKA: rysunek i malarstwo. 

FORMAT: do A3. 

OPIS PRACY: tytuł, imię i nazwisko, wiek autora, dokładny adres szkoły, placówki, 

imię i nazwisko opiekuna. 
 

 UWAGA -  do udziału w konkursie niezbędne jest oświadczenie rodzica lub opiekuna 
prawnego uczestnika o następującej treści: 

1. Zapoznałem/am się z regulaminem konkursu. 
2. Wyrażam zgodę na podanie do publicznej wiadomości imienia i nazwiska mojego dziecka 

oraz miejsca zamieszkania. 
3. Wyrażam zgodę na gromadzenie, przechowywanie i przetwarzanie danych osobowych 

dziecka zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych,(Dz. U. z 
2015, nr 2135 z późn. zmianami) w celach związanych z konkursem. Rodzic/opiekun prawny 
ma prawo dostępu do treści danych oraz ich poprawiania. 

4. Wyrażam/nie wrażam zgody na udzielenie bezpłatnej, bezterminowej licencji, dotyczącej 
publikacji, kopiowania i powielania prezentacji konkursowej mojego dziecka.* 

5. Wyrażam/nie wyrażam zgody na publikację wizerunku mojego dziecka na stronach 
internetowych organizatorów konkursu oraz w lokalnej prasie.* 

* niepotrzebne skreślić 

......................................................... 
podpis rodzica/opiekuna 

 

 

TERMIN NADSYŁANIA PRAC: 15 maja 2017 r. 
Prace należy dostarczyć osobiście lub przesłać na adres: 

GMINNY OŚRODEK KULTURY, 

43-230 Goczałkowice Zdrój 

ul. Uzdrowiskowa 61 

Tel. 322107088 


