Karta zgłoszenia na Kwalifikacyjny Kurs Zawodowy 
                  ………………………………………………………………………….




                                     (nazwa kursu)
DANE OSOBOWE:

Nazwisko

…………………………………………….

Imiona


…………………………………………….

Data urodzenia
…………………………………………….

Miejsce urodzenia
…………………………………………….

PESEL


…………………………………………….

Imiona rodziców         ....................................................................
DANE KONTAKTOWE:

Ulica


…………………………………………….

Kod pocztowy

…………………………………………….

Miejscowość

…………………………………………….

Telefon

…………………………………………….

DANE UZUPEŁNIAJĄCE:
Nazwa ukończonej szkoły 
…………………………………….
Rok ukończenia 

…………………………………….

Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Centrum Kształcenia Ustawicznego w Zespole Szkół Ponadgimnazjalnych nr 1 w Krotoszynie danych osobowych zawartych w zgłoszeniu dla potrzeb niezbędnych w procesie rekrutacji i szkolenia, zgodnie z Ustawą o Ochronie Danych Osobowych z dnia 28 sierpnia 1997r. (Dz.U. NR 133, poz. 883 ze zmianami).

……………………………




………………………………….

Data 
                                 Podpis 
