
 
Zgoda na publikację wspomnień na stronie internetowej 

http:// absolwent.pwr.wroc.pl 
 

 

…………………………………………………………………………… 
imię i nazwisko autora wspomnień 

..................................................................................................................... 
adres do korespondencji 

..................................................................................................................... 
adres e-mail, nr telefonu 

…………………………………………………………………………… 
pozycja autora w odniesieniu do Politechniki Wrocławskiej  

 
Ja, niżej podpisany/a wyrażam zgodę na publikację moich wspomnień oraz mojego 
wizerunku*)  na stronie internetowej Stowarzyszenia Absolwentów Politechniki Wrocławskiej  
http:// absolwent.pwr.wroc.pl 
Oświadczam, że nadesłana praca nie narusza praw autorskich osób trzecich, a jej treść nie 
narusza dóbr osobistych osób, które zostały w niej przedstawione oraz innych dóbr prawnie 
chronionych. 

 
 

 
 
 
 

 

  

  

 

                                                 
*) w przypadku wykorzystania fotografii  

………………………………………… 
                /miejscowość, data/ 

…………………………………………. 
                             /podpis/ 


