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                                                   .................................................. 
               
                                                            (Miejscowość, data)



KARTA ZGŁOSZENIOWA DO POWIATOWEGO 
LITERACKIEGO KONKURSU HISTORYCZNEGO


"Dotknij historii ziemi częstochowskiej - 
- 150-ta rocznica  powstania styczniowego"


TYTUŁ PRACY:  ............................................................................................................................

DANE AUTORA PRACY:

1. Imię i nazwisko: 

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

2. Data urodzenia: 

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

3. Klasa ......................... Szkoła Podstawowa/Gimnazjum*

3. Adres zamieszkania: 
.............................................................................................................

4. Telefon kontaktowy:
.............................................................................................................

DANE SZKOŁY:

1. Pełna nazwa szkoły:
.............................................................................................................

2.  Adres:


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

3. Telefon kontaktowy:
.............................................................................................................

4. Adres e-mail:

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

DANE OPIEKUNA:

1. Imię i nazwisko:

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

2. Adres zamieszkania: 
.............................................................................................................

3. Telefon kontaktowy:
.............................................................................................................

4. Adres e-mail:

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

Wyrażam zgodę na przetwarzanie powyższych danych osobowych przez Organizatora  na potrzeby Konkursu  zgodnie z przepisami ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r.  (Dz. U. z 2002r nr 101 poz. 926 z późn. zm.).

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



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

               (Podpis opiekuna pracy)



            (Podpis prawnego opiekuna ucznia, np. rodzica)
...

Wyrażam zgodę na publikację pracy przez Organizatora, zgodnie z ustawą z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych  (Dz.U. z 2006 nr 90 poz. 631).

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



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

               (Podpis opiekuna pracy)



            (Podpis prawnego opiekuna ucznia, np. rodzica)
* niepotrzebne skreślić

