
 
 

 
 

KARTA ZGŁOSZENIA 
udziału w Zjeździe Absolwentów 

z okazji 75-lecia Zespołu Szkół Zawodowych  
w Brzegu Dolnym 
24 maja 2024 roku 

 

 

1. Nazwisko ….…………………………….................................................... 

 

2. Imię ……….………….............................................................................. 

 

3. Nazwisko panieńskie ….………………………………….......................... 

 

4. Adres zamieszkania ………………………………………………………… 

 

tel.…………………...……e-mail ..……………………………….................... 

 
5. Rok ukończenia szkoły ………………………… 
 

6. Forma uczestnictwa w Zjeździe Absolwentów: 
    

 
spotkanie absolwentów w szkole 

piknik absolwentów 

       pakiet absolwenta – cegiełka 50 zł. (gadżety i publikacja) 

 
Kartę zgłoszenia prosimy dostarczyć do 31 marca 2024 r.: 

• pocztą na adres:  Zespół Szkół Zawodowych w Brzegu Dolnym,  
ul. 1-go Maja 1a, 56-120 Brzeg Dolny 

• e-mailem: 75lecie@zszbd.pl 

• osobiście do sekretariatu szkoły. 
 

Komitet Organizacyjny prosi o dokonanie wpłat do 15 kwietnia 2024 r.  

na konto: 51 9583 1022 0100 9292 4001 0002 

Należy podać tytuł przelewu: Zjazd Absolwentów, imię i nazwisko. 
 
Zgłaszając się na Zjazd można dodatkowo dokupić szkolną bluzę, koszt bluzy 150 
złotych – w tytule przelewu prosimy podać preferowany rozmiar. 
 
Więcej informacji:  
tel. (0 71) 319 58 94 
strona szkoły: www.zsz.brzegdolny.pl     
e-mail: 75lecie@zszbd.pl 



 
 

 

Zgodnie z wymogami  Ustawy o ochronie danych osobowych z dnia  
29 sierpnia 1997 roku (tekst jedn. Dz.U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 ze zm.)  
Administrator danych osobowych, tj. Zespół Szkół Zawodowych w Brzegu Dolnym, 
zbiera i przetwarza dane osobowe absolwentów w zakresie niezbędnym 
do organizacji Zjazdu. Informujemy, iż przysługuje Państwu prawo wglądu do danych 
oraz ich poprawienia (uzupełniania, uaktualniania, sprostowania danych). Administra-
tor dołoży wszelkich starań, aby dane osobowe były zbierane, przetwarzane 
i chronione zgodnie z prawem. 

o Oświadczam, że wyrażam zgodę na gromadzenie i przetwarzanie moich 
danych osobowych na potrzeby organizacji Zjazdu Absolwentów. 

o Udzielam organizatorom Jubileuszu Zespołu Szkół Zawodowych nieodpłatnego 
prawa do wielokrotnego wykorzystania zdjęć, nagrań audio i video wykonanych 
z moim wizerunkiem, bez konieczności każdorazowego ich potwierdzania. Zgoda 
obejmuje: wykorzystanie, utrwalenie, obróbkę i powielanie materiałów za pośred-
nictwem dowolnego medium wyłącznie w celu zgodnym z prowadzoną  
przez Organizatora Jubileuszu działalnością.  
 

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

    miejsce i data                 podpis 
 
 


