Data i podpis osoby przyjmujacej dokumenty:.............ceovviiiiiiiiiiiiiiiniiinnnn.s. Podpis opiekuna klasy:.....................oeeeee
Data i podpis osoby wprowadzajacej do SIO:.........ooiviiiiiiiii e

Numer w ksiedze stuchaczy:

Centrum Ksztalcenia Zawodowego i Ustawicznego ZamosC,.....cocvveninnnnn. 202....r.
Liceum Ogo6lnoksztatcace dla Dorostych

22-400 Zamo$¢, ul. Partyzantow 14

Tel. kontaktowy: 84 6271360, 533484848

www.ckziu.net.pl
centrum@ckziu.zamosc.pl

PODANIE
o przyjecie do Liceum Ogodlnoksztalcacego dla Dorostych

Prosze o przyjecie mnie W roku szkolnym 202...../202..... w systemie zaocznym/stacjonarnym*
na semestr ............ooeeveinni. Liceum Ogdlnoksztalcacego dla Dorostych

I Dane osobowe:

1% NaZWiSKO 1 TMIG/IMIONA .....cuveeiiiieiieeieeiieeieeetee et esteesteesteeesseesseessseesseeasseesseeesseeseeasseenssesssseasesssnesnses
2.7 NAZWISKO TOAOWE: ...ttt ettt e et e e e et et e e e e e e e a e eeaas .
3.% Data i miejsce urodzenia: ..........c.oeiuiiiiiiiiiiiiiiniin.n. woj......

4.* Adres ( kod pocztowy, poczta, miejscowos¢ zamieszkania, ulica, nr domu/mleszkama)

5* Adrese-mail: .......ooooiiiiiiiii 6. Telefon: .....ooovvnii
T P S E L o e
8. Imiona i nazwiska rodzicow (opiekundw Prawnych) ............coooiiiiiiiiiiiiii e
Telefon do rodzica (opiekuna Prawnego) ........ovueiniiiiinii e

*) Wypetnic czytelnie drukowanymi literami.

**) Obowigzkowy kontakt rodzica/ opiekuna prawnego z opiekunem klasy raz w miesigcu.

II Ukonczona szkola:

NAzZWa SZKOLY . ... rok ukonczenia ...................
MIEJSCOWOSC ..ttt WOJEWOZEWO ...vviiii i

111 Informacja w sprawie ochrony danych osobowych RODO

Zgodnie z art. 13 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (4.5.2016 L 119/38 Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej PL) informuje, ze:

Administratorem podanych danych osobowych jest Centrum Ksztalcenia Zawodowego i Ustawicznego w Zamosciu, ul. Partyzantow 14
22-400 Zamosé Tel.84 6271360, 533484848 e-mail: centrum@ckziu.zamosc.pl

dane osobowe bedq przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 ogdlnego rozporzgdzenia j/w o ochronie danych w celu realizacji zadan
ustawowych, okreslonych w Ustawie - Prawo Oswiatowe z dn. 14.12.2016 r. (Dz. U. z 2017 r. poz. 59) oraz Ustawy 0 Systemie oswiaty z
dnia 7 .09. 1991 r. (Dz. U. z 2017 r. poz. 2198) w celu realizacji statutowych zadan dydaktycznych, opiekurniczych i wychowawczych w
placowce;



http://www.ckziu.net.pl/
mailto:centrum@ckziu.zamosc.pl

dane kontaktowe bedg przetwarzane wylgczenie w celu szybkiego kontaktu z rodzicem lub prawnym opiekunem dziecka w naglych
okolicznosciach; dane dot. wizerunku dziecka bedq wykorzystywane wylgcznie w publikacjach papierowych i elektronicznych, w tym
internetowych, zwigzanych z zyciem szkoly — dane podaje dobrowolnie jednoczesnie wyrazajqc zgodg na ich przetwarzanie zgodnie z celem
podanym powyzej, || dane nie bedq udostepniane podmiotom innym niz upowaznione na podstawie przepisow prawa,

przystuguje prawo do Zgdania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania.

IV Oswiadczenie kandydata

Oswiadczam, ze dane przedtozone w niniejszym kwestionariuszu sq zgodne ze stanem faktycznym.

Wyrazam zgode na przesyltania mi informacji o kursach i szkoleniach organizowanych przez CKZiU w Zamosciu. — Tak [ Nie*
Wyrazam zgode na wykorzystywanie mojego wizerunku w celach promocyjnych CKZiU w Zamosciu. Tak / Nie*

*) zaznaczy¢ lub wypelnié drukowanymi literami

Wymagane dokumenty:

Podanie;

2 zdjecia;

Swiadectwo ukonczenia poprzedniej szkoty;
Zaswiadczenie lekarskie o braku

przeciwwskazan do nauki w zawodzie

NS

(podpis rodzica/ opiekuna prawnego)

ANKIETA

1.Jezeli wybrate$/as system zaoczny. 2. Jezeli wybrates zajecia w systemie stacjonarnym.
Zajecia odbywaijg sie dwa razy w tygodniu sposréd podanych Chciatbys$/as$ uczy¢ sie:

wybierz najdogodniejsze dni tygodnia, w ktorych chciatbys O rano

uczestniczy¢ w zajeciach. O po potudniu

O poniedziatek- sobota

O poniedziatek- niedziela

O piatek —sobota

O piatek- niedziela



