
ŚWIADECTWO 

PRZYJĘCIA SZKAPLERZA ŚWIĘTEGO 

 

 

Imię:………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Nazwisko:…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Miejsce zamieszkania:……………………………………………………………………………………………………………………… 

Data przyjęcia Szkaplerz:……………………………………………………………………………………………………………….. 

Miejsce przyjęcia Szkaplerza:………………………………………………………………………………………………………….. 

Imię kapłana który nałożył Szkaplerz:………………………………………………………………………………………….. 

 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawą o ochronie danych 

osobowych w celu wpisania do Księgi Rodzin Szkaplerznych. Podanie danych osobowych jest 

dobrowolne. Zostałem poinformowany, że przysługuje mi prawo dostępu do swoich danych, 

możliwość ich poprawiania, żądania przestania ich przetwarzania. Administratorem danych jest 

Klasztor Karmelitów Bosych, Czerna 79, 32-065 Krzeszowice. 


