                                                                                                                              Załącznik nr 1

Wniosek o uznanie świadectwa lub innego dokumentu albo 
potwierdzenie wykształcenia lub uprawnień do kontynuacji nauki

(application for recognition of a foreign certificate or other document or confirmation of education level 
or entitlement to continue education) 

………….………., dnia ....................................
miejscowość (city)                                       (date) 
Kuratorium Oświaty w Katowicach
ul. Powstańców 41a    
40-024 Katowice 


Proszę o uznanie wykształcenia: (I apply for confirming of my education):   

* zaznaczyć właściwe (select appropriate)

· podstawowego* (primary education)

· gimnazjalnego* (middle school)

· zasadniczego zawodowego* (vocational education)

· zasadniczego branżowego* (basic vocational education)

· średniego branżowego* (specialized/technical secondary education)

· średniego* (general secondary education)

· uprawnienia do kontynuacji nauki, z wyłączeniem uprawnienia do ubiegania się o przyjęcie
na studia wyższe* (the right to continue education, excluding applying for admission to higher education)

na podstawie świadectwa/dokumentu (based on the certificate/document)                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                     
......................................................................................................................................................
(pełna nazwa świadectwa/dokumentu i  jego numer)  (full name and number of the certificate)

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

(nazwa instytucji, która wydała świadectwo/dokument) (the name of the institution which issued the certificate)
........................................................................
....................................................................

    (data wydania) (date of issue of the certificate)

           (nazwa państwa)  (name of the country)    
Decyzję wraz ze świadectwem zamierzam złożyć: 
(I intend to submit the decision together with the certificate at/in)
……………………………………………………………………………………………………............ (nazwa i adres instytucji/szkoły, w której świadectwo zostanie złożone) (name and adress of the institution/school where the certificate will be submited)       
Decyzję  wraz z oryginałami dokumentów wydanych za granicą: (the decision and original documents)

· odbiorę osobiście (I will personally collect)
· proszę przesłać na adres (please send it to the following adress) 
.......................................................................................................................................................  

Jednocześnie oświadczam, że złożone świadectwo nie było wcześniej przedmiotem postępowania administracyjnego w zakresie uznania/potwierdzenia wykształcenia w zakresie wskazanym
we wniosku
(I declare that the submitted certificate has not previously been the subject of administrative proceedings regarding the recognition/confirmation of the education to the extent indicated in the application)
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. – RODO informuję, iż:

· administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Śląski Kurator Oświaty. Dane do kontaktu: Kuratorium Oświaty w Katowicach, ul. Powstańców 41a, 40-024 Katowice, e-mail: kancelaria@kuratorium.katowice.pl, skrytka ePUAP: /y77uu54yfi/skrytka, skrzynka e-Doręczeń AE:PL-87762-10030-JEJIW-26.

· administrator danych powołał inspektora ochrony danych. Dane kontaktowe inspektora ochrony danych: e-mail: iod@kuratorium.katowice.pl, numer telefonu: 32 606 30 37.

· Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu uznania wykształcenia na podstawie: art. 6 ust. 1 lit. a (nr telefonu, adres e-mail) oraz art. 6 ust. 1 lit. c (imię i nazwisko, adres do korespondencji, data i miejsce urodzenia) RODO ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r., zgodnie z którym przetwarzanie danych osobowych jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze, w związku z przepisami ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2024 r., poz. 750 z późn. zm.).
· Pani/Pana dane osobowe mogą być ujawnione podmiotom, z którymi Administrator zawarł umowę na świadczenie usług serwisowych dla systemów informatycznych wykorzystywanych przy ich przetwarzaniu. 

· Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres 50 lat od końca roku kalendarzowego, w którym dane pozyskano.

· posiada Pani/Pan prawo dostępu do swoich danych osobowych, prawo ich sprostowania, prawo do żądania ich usunięcia, prawo do żądania ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania. Ma Pani/Pan prawo cofnięcia zgody w dowolnym momencie. Cofnięcie zgody nie wpłynie na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.

· posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jeżeli Pani/Pana dane będą przetwarzane niezgodnie z przepisami RODO ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

· podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne. Konsekwencją niepodania danych będzie pozostawienie wniosku bez rozpatrzenia. Podanie danych kontaktowych, tj. nr telefonu, adresu e-mail następuje za zgodą i ułatwi kontakt z Wnioskodawcą.

· Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym także w formie profilowania.
In accordance with Art. 13 sec. 1 and sec. 2 of the general regulation on the protection of personal data of 
27 April 2016 – GDPR, I inform you that:

· the Administrator of your personal data is the Silesian Education Superintendent. Contact details: Kuratorium Oświaty w Katowicach, ul. Powstańców 41a, 40-024 Katowice, e-mail: kancelaria@kuratorium.katowice.pl,  ePUAP platform: /y77uu54yfi/skrytka, e-Delivery box AE:PL-87762-10030-JEJIW-26.
· the Data Administrator appointed the Data Protection Inspector. Contact details of the Data Protection Inspector: e-mail:  iod@kuratorium.katowice.pl,  phone number: 32 606 30 37.

· your personal data will be processed in order to recognize your education, pursuant to:  Art. 6 sec. 1 
lit. a ( phone number, e-mail address ) and Art. 6  sec. 1 lit. c ( name and surname, correspondence address, date and place of birth ) of GDPR - the general regulation on the protection of personal data of 27 April 2016, according to which the processing of personal data is necessary to fulfill the legal obligation incumbent on the Administrator, in connection with the provisions of the Act of 7 September 1991 on the education system ( i.e. Journal of Laws of 2024, item 750, as amended ).

· your personal data may be disclosed to entities with which the Administrator has contracted to provide maintenance services for the IT systems used in their processing.

· your personal data will be stored for 50 years, from the end of the calendar year in which the data was acquired.

· you have the right to access your personal data, the right to rectify it, the right to request its removal, the right to request the restriction of processing, the right to object to its processing. You have the right to withdraw your consent at any time, withdrawal of consent will not affect the lawfulness of processing carried out on the basis of consent before its withdrawal.

· you have the right to submit a complaint with the President of the Personal Data Protection Office, if your data is processed contrary to the provisions of the General Data Protection Regulation of 27 April 2016.

· providing your personal data is voluntary. Failing to supply the data will result in your application to be left unprocessed. Providing contact details, i.e. phone number, e-mail address, is by consent and will facilitate contact with the Applicant. 

· your personal data will not be processed in an automated manner, including in the form of profiling.

ZAŁĄCZNIKI (zaznaczyć właściwe)  ANNEXES (select appropriate)
· 1. Zalegalizowany lub opatrzony klauzulą apostille oryginał (duplikat) świadectwa/dokumentu uzyskanego za granicą – do wglądu (A legalized or with the apostille original (duplicate) 
of a certificate / document obtained abroad - available for inspection)
· 2. Oryginał (duplikat) świadectwa/dokumentu uzyskanego za granicą – do wglądu lub kopia potwierdzona notarialnie za zgodność z oryginałem świadectwa/dokumentu uzyskanego za granicą z umieszczoną albo dołączoną apostille w przypadku państwa będącego stroną Konwencji znoszącej wymóg legalizacji zagranicznych dokumentów urzędowych, sporządzonej w Hadze dnia 5 października 1961 r. (Dz.U. z 2005 r. Nr 112, poz. 938 i 939)

(The original (duplicate) of the certificate / document obtained abroad - for inspection or a copy certified by a notary as a true copy of the certificate / document obtained abroad with an apostille affixed or attached if the certificate was issued by state which is a party to the Convention Abolishing the Requirement of Legalization of Foreign Public Documents, drawn up in The Hague on 5 October 1961 (Journal of Laws of 2005, No. 112, items 938 and 939)

· 3. Wykaz ocen uzyskanych podczas egzaminu warunkującego ukończenie szkoły lub zaliczenie danego  etapu kształcenia (List of marks obtained at an exam required to complete school or a given level
of education)

· 4. Wykaz przedmiotów i zajęć realizowanych w ramach danego etapu kształcenia wraz z uzyskanymi ocenami (List of subjects and activities carried out within a given stage of education along with the obtained grades)
· 5. Informacja o zrealizowanym programie kształcenia; treści kształcenia, planowy czas nauki, skala ocen

(Information on the completed educational program; content of education, planned study time, grading scale)

· 6. Informacja o uzyskanym przez wnioskodawcę prawie do kontynuacji nauki na odpowiednim poziomie w państwie, w którego systemie zostało wydane świadectwo 
(Information on the applicant's right to continue education at an appropriate level in the country in which the certificate was issued))

· 7. Dokumenty wymienione w punktach 3-6 powinny być wydane lub potwierdzone przez szkołę lub instytucję edukacyjną, która wydała świadectwo, albo przez władze oświatowe państwa, na którego terytorium lub w którego systemie edukacji wydano świadectwo

(The documents listed in points 3-6 should be issued or certified by the school or educational institution that issued the certificate, or by the educational authorities of the country on whose territory or in whose the system of education the certificate was issued)

· 8. Tłumaczenie na język polski świadectwa po jego zalegalizowaniu/opatrzeniu apostille oraz innych dokumentów sporządzonych w języku obcym

(Translation into Polish of the certificate after its legalization / affixing the apostille and other documents drawn up in a foreign language)
· 9. W przypadku, gdy wnioskodawca nie jest osobą, na którą wydano świadectwo – pełnomocnictwo wystawione przez właściciela świadectwa

(If the applicant is not the person for whom the certificate was issued - authorization issued by the certificate holder)

· 10. Dokument potwierdzający prawo pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (dotyczy osób  niebędących obywatelami polskimi, o których mowa w § 3 ust.1 rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 25 marca 2015 r.)

(Document confirming the right to stay in the territory of the Republic of Poland (applies to persons who are not Polish citizens, referred to in § 3 (1) of the Regulation of the Minister of National Education of 25 March 2015)
· 11. Kserokopia dowodu tożsamości właściciela świadectwa (ID copy of the certificate owner) 

· 12. Pełnomocnictwo wystawione przez właściciela świadectwa (Authorization letter issued by the certificate owner)
· 13. Inne dokumenty (Other documents)
………………………………………………………………………………………………………….….…………………………………………………………………………………………………..................

                                                                               ……………………………………….
                                                                                    czytelny podpis wnioskodawcy 

                                                                                                           (the applicant's legible signature)












Dane właściciela dokumentu �(certificate owner details)


…………………………………………………


imię i nazwisko (name and surname)


…………………………………………………


data i miejsce urodzenia (date and place of birth)


…………………………………………………


…………………………………………………


adres zamieszkania (residence address)


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


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


adres do korespondencji  �(address for correspondence)





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


telefon/e-mail (phone number / e-mail)	                                                                     




















Dane pełnomocnika�(representative’s details)





…………………………………………………


imię i nazwisko (name and surname)


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


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


adres do korespondencji  �(address for correspondence)





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


telefon/e-mail (phone number / e-mail)	                                                                     




















