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

.....................................                  miejscowość, data) 

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

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

 (imię, nazwisko, adres) 
 

Oświadczenie o wyrażeniu zgody 
na przetwarzanie danych osobowych oraz na publikację pracy 

 
Uczestnik, wysyłając pracę na Konkurs akceptuje postanowienia Regulaminu oraz wyraża zgodę na 
przetwarzanie przez Archidiecezjalną Komisję ds. Ekumenizmu i Dialogu Międzyreligijnego 
Archidiecezji Katowickiej, Śląski Oddział Polskiej Rady Ekumenicznej, Akademię Ekumeniczną 
w Katowicach oraz Inicjatywa Oecumenica Silesiana danych osobowych  zgodnie z Ustawą o ochronie 
danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. (Dz. U. Nr 133, poz. 833 z późn. zm.), oraz z przepisami 
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 oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE ogólne rozporządzenie o ochronie danych 
(RODO) oraz ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną.   

 
 

....................................... 
(podpis czytelny rodzica lub opiekuna) 

 
 
 

Metryczka 
Prosimy pisać czytelnie 
Metryczkę proszę przykleić do pracy ucznia na odwrocie 
 

PROSIMY CZYTELNIE !!! 

 
 
Dane dotyczące szkoły: …………………………………………………. 

    …………………………………………………. 

    …………………………………………………. 

    …………………………………………………. 

Imię i nazwisko Katechety: …………………………………………………. 

e-mail lub tel. katechety aby poinformować o wynikach: ……………………………………………. 

 
 
 
 
 

Imię i nazwisko 
ucznia:                                        

Klasa:                     


