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Zatgcznik nr 2 do Regulaminu Konkursu

OSWIADCZENIE O PRZENIESIENIU AUTORSKICH PRAW MAJATKOWYCH Ja, nizej podpisany/a
......................................................... , dziatajgc jako autor .....cccccvvecciiicece e K pracy
konkursowej — zwanej dalej ,,utworem”, zgtoszonym przez:
.................................................................................................................. J% vevennennes, do konkursu
plastycznego pn. ,Ex Libris Biblioteki Medycznej Szkoty Policealnej w Otwocku” (zwanga dalej
,Organizatorem”), oswiadczam, ze jestem uprawniony/-a do przeniesienia autorskich praw
majatkowych do utworu w zakresie wskazanym w niniejszym oswiadczeniu. Jednoczesnie
oswiadczam, ze przenosze nieodptatnie na Organizatora autorskie prawa majgtkowe do utworu.
Autorskie prawa majgtkowe do utworu przechodzg na Organizatora w momencie podpisania
niniejszego oswiadczenia i obejmujg prawo do nieograniczonego czasowo i terytorialnie
wykorzystywania utworu, w tym jego wytworzonych egzemplarzy przez Organizatora oraz
rozporzgdzania nimi, w tym zezwalania na rozporzgdzanie i korzystanie z opracowania utworu bez
ponoszenia przez Organizatora dodatkowych optat. Przeniesienie autorskich praw majgtkowych do
utworu obejmuje nastepujgce pola eksploataciji:

1)publiczne prezentowanie, wyswietlanie, odtwarzanie;

2)reemitowanie, w tym za posrednictwem sieci kablowych i satelitarnych;

3)wykorzystywanie w celach informacyjnych i promocji.

Jako autor utworu oswiadczam, ze zezwalam Organizatorowi na rozporzgdzanie i korzystanie z
opracowan utworu w zakresie wskazanym powyzej. Oswiadczam réwniez, ze utwor jest mojego
autorstwa oraz ze w zwigzku z wykonaniem utworu i przeniesieniem autorskich praw majgtkowych
nie zostaty i nie zostang naruszone w zaden sposdb prawa osob trzecich.
......................................................................................................... (data i podpis autora

.................................................................... (data i podpis Organizatora) * niepotrzebne skresli
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