DYREKTOR
Medycznej Szkoly Policealne;j
w Sandomierzu

Prosze o przyjecie mnie na pierwszy rok nauki do Medycznej Szkoty Policealne;]
w Sandomierzu na kierunek Technik Farmaceutyczny.

KANDYDAT:
1. NazwisKo ..coooeeiiiiiiiiiiieeeeee, IMIona ......ceeveieiiiiiiiiiieeeee e
2. Data i miejsce urodzenia: dzien ............ MIESIZC veernvreereenienee. 170) QU
W ettt ettt ettt ettt et st WOJ. ceeteetieeteeteeete et e s ee et e seee et e
3. Numer PESEL: o
4. TMIONA TOAZICOW ...eoiiiiniiieiieeieeee ettt ettt ettt ettt e s see et e saeeens .
5. Nazwisko panienskie (U MmEZatek) .........cccueieriiieiiiieeiiieeie e .
6. Adres statego zamieszkania mi€JSCOWOSE :.....cceevuiiriieriieniieniienie e
ULICA e kod poCZtOWY ...ccvvevuiieiiiiiiine
WOJ. weeeeeeteeiiesreenieesteenteesnreeaeeeaeeas .
7. Telefon kontaktowy..........cooooiiiiiiiiiiiiis e
8. Ukonczona szkota $rednia: nazwa szKoty ..........cccevieniniiinininiiniiiceee
9. Rok ukonczenia ........cccceeeeeneen. MIEJSCOWOSC .evvieiiieiieeieeiie ettt
................. P pOdPISkandeata

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji
(zgodnie z ustawa z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z
Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob
fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO)).



