
 

 

 

FORMULARZ KONKURSOWY   

 „Rozlicz PIT dla Gminy Łysomice”  - II edycja 

 

Moja propozycja hasła konkursowego brzmi: 

 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

Dane uczestnika konkursu: 

Imię i Nazwisko: _____________________________ 

Numer telefonu: _____________________________ 

Adres: _____________________________________ 

 

Ja niżej podpisany/a _______________________     oświadczam, że: 

 

- przeczytałem/am i akceptuję warunki Regulaminu konkursu „Rozlicz PIT dla Gminy Łysomice”, 

- poprawnie złożyłem/am na formularzu PIT zeznanie podatkowe za rok 2016 w Urzędzie Skarbowym właściwym 

dla obszaru Gminy Łysomice ,a na życzenie Komisji Konkursowej dla potwierdzenia spełnienia kryteriów przedłożę 

do wglądu kopię zeznania rocznego, 

- wyrażam zgodę na przetwarzanie swoich danych osobowych na warunkach określonych w ustawie z dnia 29 

sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych, (tj. Dz. U. z 2016 poz. 922 ze zm.) dla celów organizacji i 

przeprowadzenia konkursu, wyłonienia i powiadomienia laureatów oraz przekazania nagród. 

- nie jestem członkiem Komisji Konkursowej ani osobą wspólnie składającą z nim zeznanie podatkowe PIT za rok 

2016, 

- wyrażam zgodę na nieodpłatne przeniesienie na Organizatora, wszelkich autorskich praw majątkowych i praw 

pokrewnych, do nieograniczonego korzystania w różnych postaciach z hasła opracowanego w ramach niniejszego 

konkursu oraz wyrażam zgodę, w zależności od potrzeb Organizatora, na dokonywanie niezbędnych zmian, korekt 

i redagowania przez Organizatora lub osoby trzecie, bez konieczności uzyskiwania odrębnej zgody. 

 

 

         ________________________ 

          podpis, data 


