
           Załącznik nr 1 

…………………………………. 

Pieczęć szkoły 

 

KARTA ZGŁOSZENIOWA DO UDZIAŁU W KONKURSIE HISTORYCZNYM 

KULTURA POLSKA POD ZABORAMI  

(1795-1918) 

 

Nazwa szkoły:   

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

 

Adres szkoły:   

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

 

Telefon kontaktowy:   

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

 

e-mail szkoły:   

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

 

Imię i nazwisko nauczyciela-opiekuna uczniów 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

1. Administratorem Państwa danych osobowych jest Zespół Szkół im. Bohaterów Westerplatte w Jabłonce, adres: 

Podhalańska 3, 34-480 Jabłonka. Mogą się Państwo z nami kontaktować poprzez numer telefonu 18 26 523 17 lub adres 

email pocztazsj@nowotarski.pl  

2. Państwa dane osobowe są przetwarzane wyłącznie w celu realizacji, ewaluacji, sprawozdawczości i monitoringu 

Konkursu Historycznego. Państwa dane osobowe: imię i nazwisko, nazwa szkoły oraz wyniki uzyskane w finale będą 

publikowane na stronie internetowej Konkursu pod adresem: zsj.nowotarski.edu.pl, na stronie Organizatora Konkursu 

oraz zostaną podane w formie informacji prasowej w celu popularyzacji Konkursu. 

3. Państwa dane będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 pkt. a zgodnie z treścią Rozporządzenia Parlamentu 

Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 

przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych. 

 

 

https://poczta.home.pl/appsuite/


 

 

Dane uczniów zgłoszonych do konkursu 

 

1. Imię i nazwisko ucznia, klasa…………………………………………………………... 

2. Imię i nazwisko ucznia, klasa………………………………………………………….. 

3. Imię i nazwisko ucznia, klasa………………………………………………………….. 

4. Imię i nazwisko ucznia, klasa…………………………………………………………... 

5. Imię i nazwisko ucznia, klasa…………………………………………………………... 

 

 

 

…………………………………. 

Pieczęć i podpis dyrektora szkoły 

 


