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                       Rok akademicki 2015 - 2015
Jego Magnificencja Rektor PWSH "Pomerania" w Chojnicach
PODANIE O PRZYJĘCIE NA SPECJALIZACJĘ
Proszę o przyjęcie mnie na szkolenie : 

" SPECJALIZACJA Z ZAKRESU ORGANIZACJI POMOCY SPOŁECZNEJ "
prowadzone w :
(   PWSH "Pomerania"   Chojnice
    (   ZSP Starachowice
Program szkolenia jest zgodny z minimum programowym specjalizacji określonym w rozporządzeniu Ministra Pracy 
i Polityki Społecznej z dnia 26 września 2012 r. w sprawie specjalizacji z zakresu organizacji pomocy społecznej. Numer zgody MPIPS DPS.VI.51211.9. 2015.MJ.(26) l.dz. 3930 z dnia 2 lipca 2015r.

1.  Nazwisko .........................................................................................................................................................
2.  Imię (imiona) ..................................................................................................................................................
3.  Data urodzenia ................................................................................................................................................
4.  Miejsce urodzenia ...........................................................................................................................................
5.  Imię ojca ............................................................... Imię matki ........................................................................
6.  Seria i numer dowodu osobistego ...................................................................................................................

7.  Numer PESEL .................................................................................................................................................
8.  Adres zameldowania (zgodnie z dowodem osobistym):

kod .............................miejscowość ..........................................................województwo ....................................
ulica ..................................................................  nr domu ......................................  nr mieszkania  ................... 
tel. ........................................ kom: ...................................e-mail ........................................................................
9.  Adres do korespondencji (jeżeli jest inny niż adres zameldowania):
kod .............................miejscowość ..........................................................województwo ....................................
ulica ..................................................................  nr domu ......................................  nr mieszkania  ................... 

10.  Dokument uprawniający do podjęcia szkolenia ............................................................................................
Instytucja wystawiająca .......................................................................................................................................

Nr dokumentu .........................................................       Data wystawienia .........................................................

         Do podania załączam:

	Lp.
	Spis dokumentów
	Przyjęcie dokumentów
	Zwrot dokumentów

	1.
	4 lub 2 zdjęcia:  format jak do dowodu osobistego
	-
	-

	2.
	Kserokopia dowodu osobistego : 2 strony
	
	

	3.
	Dyplom ukończenia studiów : oryginał, duplikat, odpis,
	
	

	4.
	Świadectwo dojrzałości : oryginał, duplikat, odpis,
	
	

	5.
	Dowód wpłaty wpisowego : oryginał, kserokopia,
	-
	-


    Prawdziwość danych zawartych w podaniu potwierdzam własnoręcznym podpisem.

     ................................................................                              ……………………………………………

                       (miejscowość, data)                                                                                       (podpis kandydata)

Oświadczenie

Oświadczam, że przyjmuję do wiadomości prawne i finansowe warunki studiowania w Powszechnej Wyższej Szkole Humanistycznej "Pomerania" w Chojnicach. Zobowiązuję się do terminowych wpłat czesnego oraz innych opłat. 
W przypadku opóźnienia, zobowiązuję się do zapłaty umownych odsetek. 
Zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych, Dz. U. Nr 133. poz. 883 oświadczam, że:

1. Posiadam prawo wglądu do swoich danych osobowych oraz ich poprawiania.

2. Administratorem moich danych osobowych jest PWSH "Pomerania" w Chojnicach.

3. Swoje dane osobowe przekazuję dobrowolnie i wyrażam zgodę na ich przetwarzanie dla celów związanych z  rekrutacją i realizacją procesu dydaktycznego w PWSH "Pomerania" w Chojnicach.
     ................................................................                                           ……………………………………………

                       (miejscowość, data)                                                                                       (podpis kandydata)

	Wypełnia Uczelniana Komisja Rekrutacyjna/ Rektor


             .............................................................................                                     Chojnice,  dnia ............................... r.           

                     (pieczęć szkoły wyższej - wydziału)
Na podstawie postępowania kwalifikacyjnego,  Uczelniana Komisja Rekrutacyjna/Rektor  proponuje:
(   przyjąć na szkolenie     (   nie przyjąć na szkolenie
                    ............................................................................................................................................................
1. ......................................................................................
2. ......................................................................................
3. ................................................................................      
         ( podpisy członków Uczelnianej Komisji Rekrutacyjnej/Rektora )
