
 

 

            

                   

 
 

Dyrektor 
Kujawsko - Pomorskiej Policealnej Szkoły Zawodowej  

W Bydgoszczy 

 

PODANIE 

 

Proszę o przyjęcie mnie do klasy           

szkoły       w zawodzie     

I. DANE PERSONALNE KANDYDATA 

NAZWISKO 

PIERWSZE IMIĘ 

DRUGIE IMIĘ 

 

DATA URODZENIA (DZIEŃ - MIESIĄC - ROK)  

MIEJSCE  URODZENIA 

PESEL 

 

 

   IMIONA RODZICÓW:              

 

 

II. ADRES MIEJSCA STAŁEGO ZAMIESZKANIA 
 
 

WOJEWÓDZTWO   

 

 
 

MIEJSCOWOŚĆ   

 

ULICA   NR DOMU    NR MIESZKANIA    

KOD POCZTOWY POCZTA   TELEFON DOM.:   

III. UKOŃCZONA SZKOŁA ŚREDNIA 

NAZWA  

 

MIEJSCOWOŚĆ ROK UKOŃCZENIA    

 

IV.  INFORMACJE DODATKOWE 

A. DEKLARUJĘ SWÓJ UDZIAŁ: RELIGIA * ETYKA * 

 

Data wpływu: 

Podpis przyjmującego: 

 

 

zdjęcie 

kandydata 

3 szt. 

                    

              

             

 

                    

 

  -   -     

 

           

 

  -    

 



 

B. POPRZEDNIA SZKOŁA (WYPEŁNIĆ W  PRZYPADKU PRZENIESIENIA) 

NAZWA    
 

MIEJSCOWOŚĆ     

 

V. ZNAJOMOŚĆ JĘZYKÓW OBCYCH:  

 

         POZIOM:     

 

ZAŁĄCZNIKI: POKWITOWANIE W PRZYPADKU 

ODBIORU DOKUMENTÓW PRZEZ 

KANDYDATA/SŁUCHACZA* 
 

1. Świadectwo ukończenia szkoły średniej Nr    

(oryginał, odpis, duplikat)* 

2. Orzeczenie lekarskie 
3. 3 zdjęcia legitymacyjne 

4. Życiorys  

5. Ksero dowodu osobistego  

   , dnia   r. 

 

      
(podpis) 

 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie podanych danych osobowych do celów związanych z procedurami obowiązującymi w 
szkole (zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r., t.j. D.U. z 2016 r. poz. 922). 

Oświadczam, że wszystkie podane dane są zgodne z prawdą i zobowiązuję się do niezwłocznego zawiadomienia 

szkoły o zaistniałych zmianach. 
Potwierdzam otrzymanie informacji, że: 

1. Administratorem danych jest Kujawsko-Pomorskie Centrum Kształcenia sp. z o. o. z siedzibą ul. M. Piotrowskiego 12-
14, 85-098 Bydgoszcz. 

2. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne dla celów rekrutacji, usług dydaktycznych i 

rozliczeniowych.  
3. Dane mogą być wykorzystywane wyłącznie do celów związanych z działalnością Kujawsko-Pomorskiego Centrum 

Kształcenia sp. z o. o.  

4. Przysługuje mi prawo wglądu do moich danych, ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania oraz prawo 

do cofnięcia zgody ich przetwarzania na warunkach określonych w ustawie o ochronie danych osobowych. 
 

 
 

 

                        (miejscowość, data)                                                                                              (podpis kandydata) 
 

 

Wyrażam zgodę/ nie wyrażam zgody*, na wykorzystanie moich danych osobowych do celów marketingowych oraz na 
przesyłanie informacji i ofert edukacyjnych przez Kujawsko-Pomorskie Centrum Kształcenia sp. z o. o., za pośrednictwem 

środków komunikacji elektronicznej (w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną, t 

.j. Dz. U. z 2017 r. poz. 1219 ) 

 

   

                                                                                                                                              (podpis kandydata) 

* niepotrzebne skreślić 

 
 

PYTANIA ANKIETOWE: SKĄD DOWIEDZIAŁEŚ SIĘ O SZKOLE? 

- Reklama w gazecie (jakiej?       ) 

- Reklama w radiu (jakim?      ) 

- Reklama w środkach komunikacji miejskiej 

- Ulotka reklamowa w szkole 

- Strona www 

- Facebook 

- Targi edukacyjne 

- Od znajomych 


