
 

 

OŚWIADCZENIE / ZGODA PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO 
 
 

Ja, niżej podpisany/a, 
_________________________________________________________________________________________________ 

imię nazwisko przedstawiciela ustawowego 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
_________________________________________________________________________________________________ 

dane kontaktowe: adres, nr telefonu oraz adres e-mail 

 
niniejszym oświadczam, że jestem przedstawicielem ustawowym syna/ córki/ 
wychowanka wychowanki/przysposobionego/przysposobionej* 
__________________________________________________________________________ 
imię i nazwisko osoby niepełnoletniej będącej pod opieką 
 
i wyrażam zgodę na jej/ jego* uczestnictwo w wydarzeniu „Subcarpathian NASA Space 
Apps Challenge 2022” organizowanym przez Podkarpackie Centrum Innowacji.  
 
Jednocześnie oświadczam, że zapoznałem/am się z treścią Regulaminu Wydarzenia 
opublikowanego w Rzeszowie, o których mowa powyżej oraz akceptuję wszystkie jego 
postanowienia. Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Podkarpackie Centrum 
Innowacji, ul. Lenartowicza 4, Rzeszów 35-051, moich danych osobowych (imię, 
nazwisko, nr telefonu, adres e-mail) oraz danych osobowych podopiecznego (imię, 
nazwisko, nr telefonu, adres e-mail) zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o 
ochronie danych osobowych (Dz.U.2016.922 t.j.), w celu przeprowadzenia Konkursu i 
przyznania nagrody w przypadku zaistnienia ku temu przesłanek. Uczestnik ma prawo 
dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania. Uczestnictwo w wydarzeniu i 
podanie wyżej wymienionych danych jest dobrowolne.  
 
Uczestnik (jego przedstawiciel ustawowy/opiekun/kurator) oświadcza, że przyjmuje 
całkowitą i nieograniczoną odpowiedzialność z tytułu roszczeń Organizatora o 
naprawienie szkody powstałej w wyniku działania lub zaniechania Uczestnika, a także 
roszczeń osób trzecich kierowanych wobec Organizatora w sprawie naruszenia praw 
własności intelektualnej dotyczących pracy zgłoszonej przez Uczestnika. 
 

__________________________________________________________________________ 
miejscowość, data podpis przedstawiciela ustawowego 

 
* niewłaściwe skreślić 
 
 


