LABORAIO&IUMk

DOJRZALOSCI 60+

Formularz zgtoszeniowy do kategorii
,Gtos Seniora - rekomendacja roku 2026"

Konkurs ,Senioralny Czytelnik Roku 2026" organizowany przez Miejska Biblioteke
Publiczng im. Zofii Urbanowskiej w Koninie w ramach projektu ,LABORATORIUM
DOJRZALOSCI 5"

. Dane uczestniczki/uczestnika konkursu

1. IMHE 1 NAZWISKO: eeiieeiieeceee ettt e e s re e e rtre e s save e e tbe e staeesaseeessseeennseeessseeanns
2. Telefon kontaktowy lub adres e-mail: ........cocceeviiriiinii e

Il. Dane osoby zgtaszajgcej

Nalezy wypetnic, jezeli zgtoszenia dokonuje inna osoba niz uczestniczka/uczestnik konkursu.
T IMIE I NAZWISKO: ettt e e et e e e e b e e e e e ab e e e e e aaraeeeeaneeas
2. Reprezentowana instytucja/grupa, jesli dOtYCzY: ....ccccevveverienieriienieneeie e

4. Forma zgtoszenia:
[ zgtoszenie whasne uczestniczki/uczestnika
L] zgtoszenie przez bibliotekarza MBP w Koninie
[ zgtoszenie przez partnera projektu
[ zgtoszenie przez cztonka Bibliotecznej Rady Senioréw
[ zgtoszenie przez cztonka Rady Senioréw Miasta Konina
L] zgtoszenie przez przedstawiciela Stowarzyszenia Przyjaciét MBP w Koninie
L1 zgtoszenie przez inng osobe/grupe senioralng
Jesli zaznaczono ,,inng osobe/grupe senioralng”, prosze wpisac jaka:

...............................................................................................................................................

L]
Dofinansowano ze srodkaw

Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego m Konln

pochodzgcych z Funduszu Promocji Kultury MBP

&7 72 Ministerstwo Kultury
i Dziedzictwa Narodowego
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lll. Rekomendacja ksiazki, audiobooka lub utworu
literackiego

1. Tytut rekomendowanej ksigzki, audiobooka lub utworu literackiego:

3. Forma rekomendacji:
L] tekst pisemny
] wypowiedz? ustna spisana przez bibliotekarza
[ nagranie audio
[ nagranie wideo
4. Tres¢ rekomendacji:
a. Rekomendacja pisemna powinna miec objetos¢ do 2000 znakow ze
spacjami.
b. Rekomendacja audio lub wideo powinna trwa¢ maksymalnie 3 minuty.
Rekomendacja moze by¢ dotgczona jako zatgcznik tego formularza.

IV. Oswiadczenia uczestniczki/uczestnika konkursu

Prosze zaznaczy¢ wtasciwe pola.

[1 Oswiadczam, ze jestem osoba w wieku 60+.

L] Oswiadczam, ze zapoznatam/zapoznatem sie z Regulaminem konkursu
LSenioralny Czytelnik Roku 2026” i akceptuje jego postanowienia.

] Oswiadczam, ze zgtoszona rekomendacja jest mojego autorstwa i nie narusza
praw oséb trzecich.

L] Oswiadczam, ze wyrazam zgode na nieodptatne wykorzystanie zgtoszonej
rekomendacji przez Miejska Biblioteke Publiczng im. Zofii Urbanowskiej w Koninie
w dziataniach informacyjnych, promocyjnych i dokumentacyjnych zwigzanych
z konkursem, w szczegdlnosci na stronie internetowej MBP w Koninie, w mediach
spotecznosciowych oraz w materiatach podsumowujgcych projekt.

72 Ministerstwo Kultury Dofinansowano ze srodkéw m

[AROT | Dziedzictwa Narodowego Ministra Kultury i Dziedzictwa Narodowego
L85 g pochodzgcych z Funduszu Promocji Kultury MBP
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V. Zgoda na wykorzystanie danych osobowych
i wizerunku

1 Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie
niezbednym do organizacji i przeprowadzenia konkursu, zgodnie z Regulaminem
konkursu oraz zawartg w nim klauzulg informacyjng

Wypetnienie tej czesci jest dobrowolne.
Brak zgody na wykorzystanie wizerunku nie wyklucza udziatu w konkursie.

] Wyrazam zgode na nieodptatne utrwalanie, publikowanie i rozpowszechnianie
mojego wizerunku przez Miejskg Biblioteke Publiczng im. Zofii Urbanowskiej
w Koninie w celach informacyjnych, promocyjnych i dokumentacyjnych
zwigzanych z konkursem ,Senioralny Czytelnik Roku 2026” oraz projektem
,LABORATORIUM DOJRZALOéCI 5", w szczegdblnosci na stronie internetowej MBP
w Koninie, w mediach spotecznosciowych oraz w materiatach podsumowujgcych
projekt.

L1 Nie wyrazam zgody na wykorzystanie mojego wizerunku.

VI. Podpisy

MIEJSCOWOSE | ALA: ..eeeueiiieiiriieettete ettt sttt et sb ettt sbe et et e s bt e be et e saeenbeensesaeen

Czytelny podpis
UCZEStNICZKI/UCZESTNTKA KONMKUISU: oeveeeeeeeeeeeeeieee ettt e e e e e ettt eeeeeseseeesassanesessseseseennnnnnss

Czytelny podpis
05S0by zgtaszajgce], JeSII OLYCZY: ..oviiviiiiieieeeee ettt sara s

VIl. Adnotacje organizatora

Data WPHYWU ZEIOSZENIA: ..ciiiiiiiiiiieieeitesee ettt sttt sttt et sbe et st et e nbe et saees

PlacOWKa przyjmujgaca ZEIOSZENIE: .....coeevueriierienieeierte sttt sttt ettt sttt s e e b saees

Imie i nazwisko pracownika przyjmujgcego zgHOSZENIe: .......ccceverierienierienieieeieseee e
¢ /72 Ministerstwo Kultury Min\s[relljliziE:;?\g;gzzzliti\:gik;‘gdowego m Konln

751 i Dziedzictwa Narodowego

pochodzgcych z Funduszu Promocji Kultury MBP
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