
Załącznik nr 1  

 

FORMULARZ ZGŁOSZENIA DO KONKURSU 

DANE UCZESTNIKA KONKURSU 

 

Wypełnia uczestnik, będący osobą pełnoletnią 

 

Dane uczestnika konkursu 

Imię: _________________________________ 

Nazwisko: _____________________________ 

Data urodzenia: ________________________ 

 

Oświadczam, iż zapoznałam(em) się z Regulaminem Konkursu „The Salon of the Future”, który akceptuję 

i zobowiązuję się stosować do jego postanowień w związku z wyrażeniem chęci udziału w konkursie.  

 

Oświadczam, że zostałem/am poinformowany(a), że Administratorem moich danych osobowych oraz 

danych osobowych jest Health and Beauty Media Sp. z o.o. z siedzibą w Warszawie, kod: (02-054) przy 

ul. Królowej Marysieńki 9/10. Pełna treść informacji o przetwarzaniu danych osobowych dostępna jest 

w regulaminie konkursu.  

 

___________________________ 

Data i podpis Uczestnika Konkursu  

 

Wypełnia opiekun prawny w przypadku małoletniego uczestnika 

 

Dane opiekuna prawnego uczestnika konkursu 

Imię: _________________________________ 

Nazwisko: _____________________________ 

Numer telefonu: _______________________ 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka: ___________________________ (imię i nazwisko) w 

konkursie „The Salon of the Future” organizowanym przez Health and Beauty Media Sp. z o.o. z siedzibą 

w Warszawie; 02-954; ul. Królowej Marysieńki 9/10. Ponadto wyrażam zgodę na przetwarzanie danych 

osobowych mojego dziecka/ podopiecznego przez Health and Beauty Media Sp. z o.o.  z siedzibą w 

Warszawie przy ul. Królowej Marysieńki 9/10 (dalej: Spółka), na potrzeby przeprowadzenia Konkursu (w 

szczególności: wyłonienia jego/ich zwycięzców, ogłoszenia wyników i doręczenia nagród zwycięzcom), 

zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 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).  

 

Oświadczam, że zostałem/am poinformowany(a), że Administratorem moich danych osobowych oraz 

danych osobowych jest Health and Beauty Media Sp. z o.o. z siedzibą w Warszawie, kod: (02-054) przy 

ul. Królowej Marysieńki 9/10. Pełna treść informacji o przetwarzaniu danych osobowych dostępna jest 

w regulaminie konkursu.  

 



___________________________ 

Data i podpis prawnego opiekuna* 

 

 

Zgoda na przetwarzanie wizerunku uczestnika 

Wyrażam zgodę na rozpowszechnianie wizerunku mojego/mojego dziecka* utrwalonego na zdjęciu lub 

nagraniu wideo, przekazanym w ramach przystąpienia do konkursu „The Salon of the Future” przez 

Health and Beauty Media Sp. z o.o.  z siedzibą w Warszawie przy ul. Królowej Marysieńki 9/10 w celu 

promocji konkursu poprzez udostępnienie wizerunku wraz z imieniem i nazwiskiem oraz listy 

zwycięzców Konkursu na łamach portalu społecznościowego Instagram oraz na stronie internetowej 

Organizatora.  

  

______________________________________ 

czytelny podpis Uczestnika lub Opiekuna prawnego**       

 


