
 

 
 

 
Rzeszów dn. ………………………….. 

 
 
Imię i Nazwisko  ……………………………. 
Tel. Kontaktowy  ……………………………. 
E-mail   ……………………………. 
Nr albumu  ……………………………. 
 
 

 

 

 

W związku z uczestnictwem w konkursie organizowanym przez Zakład 

Systemów Złożonych na stanowisko studenta stażysty wyrażam zgodę na 

przetwarzanie moich danych osobowych oraz publikowanie wizerunku 

w mediach (w tym Internet). Dane będą przetwarzane tylko i wyłącznie 

w związku z realizacją konkursu 
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…………………………………. 

Podpis/Data   
 


