
                                                        

 

 

Konkurs realizowany w ramach Projektu „Przygody przedsiębiorczego Dżeka”: 

„Karta płatnicza moich marzeń”  
(dla uczniów klas 4-8 szkół podstawowych) 

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
 

 

DANE UCZESTNIKA (imię i nazwisko): 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
SZKOŁA (nazwa szkoły, adres, klasa): 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
DANE OPIEKUNA PRAWNEGO (imię i nazwisko, w tym adres e-mail i numer telefonu do kontaktu): 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
UWAGA! Przesłanie zgłoszenia do Konkursu „Karta płatnicza moich marzeń” oznacza, iż przedstawiciel ustawowy/opiekun 
prawny zapoznał się z treścią Regulaminu, zaakceptował jego postanowienia i wyraził zgodę na udział osoby małoletniej  

w Konkursie. Regulamin Konkursu został opublikowany na stronie: www.przedsiebiorczydzek.pl  
 
Opiekun prawny i uczestnik wyrażają zgodę na przetwarzanie danych osobowych stosownie do postanowień Rozporządzenia 
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2018/1725 z dnia 23 października 2018 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku 
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE 
(dalej RODO). Administratorem danych osobowych w rozumieniu art. 4 ust. 7) RODO, jest Fundacja Warszawski Instytut 
Bankowości z siedzibą w Warszawie ul. Leona Kruczkowskiego 8 (00-380 Warszawa), zwana dalej WIB. 
 

 
 

…………………………………………………                                          …………………………………………………………….. 
                      data                 podpis uczestnika 
 
 
            ……………………………………………………………… 
        podpis opiekuna prawnego 

 
 
Formularz zgłoszeniowy oraz 1 zdjęcie/skan pracy uczestnik Konkursu powinien przesłać na adres: 
konkurs@przedsiebiorczydzek.pl  do dnia 30.04.2023 r. do godz. 23.59. W temacie wiadomości należy 
podać imię i nazwisko uczestnika oraz nazwę konkursu: „Karta płatnicza moich marzeń”.  

http://www.przedsiebiorczydzek.pl/
mailto:konkurs@przedsiebiorczydzek.pl

