
 

 

 

 

 

 
                                                                         Załącznik Nr 1 

                                                                                        do Regulaminu Nagrody im. Piotra Pawłowskiego 

 

 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych (imię i nazwisko, nr telefonu      

i e-mail) w celu przyznania Nagrody imienia Piotra Pawłowskiego oraz rozpowszechniania 

mojego wizerunku w publikacjach dotyczących Nagrody im. Piotra Pawłowskiego w mediach 

internetowych, gazetach, broszurach i innych mediach Urzędu Miasta Gdyni. 

W momencie przyznania Nagrody przekażę wszystkie dane niezbędne do formalnego jej 

przekazania, zgodnie z obowiązującymi w Urzędzie Miasta Gdyni procedurami. 

Akceptuję Regulamin Nagrody im. Piotra Pawłowskiego 

 

 

       

 __________________________________________ 

        data i czytelny podpis Kandydata 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 


