
 

       FORMULARZ   ZGŁOSZENIOWY  

 www.FestiwalTruskawekKaszubskich.pl 

 

 

 

 

Imię i nazwisko Nazwa reprezentowanego podmiotu  Nr telefonu E-mail 

 
 

   

        ZGŁOSZENIE UDZIAŁU WYSTAWCY W IMPREZIE PLENEROWEJ  

     
     Termin: 30 czerwca 2019 r. od godz. 12.00 

          Miejsce:  Scena nad Jeziorem Kłodno/stadion gminny w Chmielnie przy ul. Grzędzickiego 28 
 

Oferowany asortyment: …..............................................................................................................................        

własna zabudowa stoiska □ TAK         □ NIE  (wymiary stoiska …............................) 

zapotrzebowanie na prąd □ TAK         □ NIE  

  
 

SPOSÓB REJESTRACJI: Warunkiem uczestnictwa jest przesłanie wypełnionego formularza zgłoszeniowego na 
adres: it@chmielno.pl. Rejestracja zostanie zamknięta w chwili wyczerpania limitu miejsc.   

 
 Z uwagi na ograniczoną ilość miejsc decyduje kolejność zgłoszeń. 

Udział producentów produktu regionalnego ,,Truskawka Kaszubska” i sponsorów (pow.500 zł) jest bezpłatny. 
        

Zgodnie z art.13 ogólnego Rozporządzania o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.20160 informuję, iż: 

1. administratorem Pani/Pana danych osobowych jest GOKSiR z siedziba w Chmielnie, kontakt z Inspektorem Ochrony Danych – it@chmielno.pl; 506 867 

699 

2. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji ustawowych zadań Domu Kultury- na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. C ogólnego 

rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietna 2016 r. oraz na podstawie Art. 9 ust. 1 lit. G ogólnego rozporządzenia o ochronie 

danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r 

3. odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa 

4. Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą w czasie określonym przepisami prawa, zgodnie z instrukcją kancelaryjna 

5. posiada Pan/Pani prawo do żądania od administratora dostępu do danych osobowych, ich sprostowania lub ograniczenia przetwarzania 

6. ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego 

7.      podanie danych osobowych w  zakresie wymaganym ustawodawstwem jest obowiązkowe 
 

KONTAKT:  GOKSiR Chmielno tel. 58 684 22 05, e-mail: it@chmielno.pl 
 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z przepisami ustawy  z dnia 29 sierpnia 1997 r.  
o ochronie danych osobowych (Dz. U.  z 2002 r. nr 101, poz. 926 z późn. zm.)  

 
…............................................................................ 

                                                                                                                                               podpis 
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