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D. UKONCZONA SZKOLA SREDNIA

NAZWA SZKOLY:

NUMER SZKOLY:

MIEJSCOWOSC:

ROK UKONCZENIA SZKOLY:

NUMER $WIADECTWA DOJRZALOSCI: |
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E. UKONCZONA SZKOLA WYZSZA

NAZWA SZKOLY WYZSZEJ:

MIEJSCOWOSC :

KIERUNEK:
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F. STOSUNEK DO SLUZBY WOJSKOWEJ :
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G. INFORMACJA O PODSTAWOWYM ZRODLE UTRZYMANIA RODZINY KANDYDATA NA STUDIA:

Wskazanie w ankiecie osobowej przez kandydata na studia informacji o podstawowym zrédle utrzymania rodziny posiada podstawe prawng w przepisie §2
1 pkt 1 lit. b rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 2 listopada 2006 r. w sprawie dokumentacji przebiegu studiéw (Dz.U. Nr 224, poz
1634).

H. INFORMACJE DODATKOWE:

Przyjmuje do wiadomosci, ze w przypadku rezygnacji ze studiéw wptacona optata rekrutacyjna nie zostanie mi zwrécona.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez SWSPiZ w celach rekrutacji, dokumentowania przebiegéw studiéw oraz wykonywania
przez Uczelnie innych zadan i uprawnien wskazanych w obowigzujgcych przepisach prawa oraz w statucie Uczelni. Administratorem danych osobowych
zamieszczonych w kwestionariuszu osobowym jest Spoteczna Wyzsza Szkota Przedsigbiorczosci i Zarzadzania (SWSPiZ) z siedzibg przy ul. Sienikiewicza
90-113 L6dz. Administrator gromadzi i przetwarza dane osobowe zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, w tym ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo d
szkolnictwie wyzszym (Dz.U. Nr 164, poz. 1365 ze zm.) oraz rozporzadzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 2 listopada 2006 r. w sprawie
dokumentacji przebiegu studiéow (Dz.U. Nr 224, poz. 1634), w celu prowadzenia rekrutacji na studia wyzsze oraz prawidiowego dokumentowania przebiegu
studiow. Kandydat na studenta a takze student uprawniony jest w siedzibie SWSPiZ do wglagdu do zgtoszonych danych osobowych, Zzgdania ich poprawienial
lub uzupetnienia, a takze do usuniecia (w przypadku gdy sg gromadzone i przetwarzane niezgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa lub celem ich
podania).

Do podania dotaczam:

1. Swiadectwo dojrzatosci

2. Odpis dyplomu (licencjat, inzynier lub magister)

. 4 zdjecia w formie jak do dowodu osobistego

. Orzeczenie lekarskie wystawione w roku biezgcym (dot. rek. na kierunek fizjoterapia)

. Kserokopia dowodu osobistego (obydwie strony)

oo~ |w

. Kserokopia dowodu wptaty optaty rekrutacyjnej wniesionej na jedno z ponizszych kont:

Spoteczna Wyzsza Szkota Przedsiebiorczosci i Zarzgdzania w todzi, 90-113 £6dz, ul. Sienkiewicza 9
NORDEA Bank Polska SA O/L6dz Nr 57 1440 1231 0000 0000 0580 5414

BRE BANK SA O/t.6dz Nr 73 1140 1108 0000 2014 8600 1001

BOS S.A. O/LODZ Nr 39 1540 1245 2001 4801 1770 0001

Podpis kandydata

POTWIERDZENIE DANYCH ZAWARTYCH W DOWODZIE OSOBISTYM | KSIAZECZCE WOJSKOWEJ
PRZEZ OSOBE, PRZYJMUJACA DOKUMENTY:

Podpis osoby przyjmujgcej dokumenty

PROTOKOL POSTEPOWANIA KWALIFIKACYJNEGO (wypetnia Komisja Rekrutacyjna)

Decyzjg Komisji Rekrutacyjnej zostat (a) Pan (i) przyjety (a) *nie przyjety (@) na ........ccccceoeevverenncns rok studiow |
Pierwszego stopnia (licencjackie, inzynierskie) *

Drugiego stopnia (magisterskie) *

w Spotecznej Wyzszej Szkole Przedsiebiorczosci i Zarzagdzania w todzi na kierunek:

*

Zarzagdzanie

*

Administracja Logistyka

*

Stosunki Migdzynarodowe Socjologia

*

Filologia Angielska Zdrowie publiczne

Finanse i Rachunkowos$¢é Kulturoznawstwo

Fizjoterapia * Pedagogika *
Informatyka * Praca socjalna *
Grafika * Geodezja i kartografia *

Cztlonkowie Komisji:

Podpis Przewodniczgcego Komisji Rekrutacyjnej

*) - zaznaczy¢ znakiem x

p



