Zatgcznik nr 7 do Regulaminu studiéw podyplomowych

Politechnika Poznanska

Wydzial Informatyki

ul. Piotrowo 3, 60-965 Poznan

tel.: 61 6652997, 2999,

Numer konta bankowego: Bank Zachodni WBK S.A., Plac Wolnosci 15, 6
Oddziatw Poznaniu, 02 1090 1362 0000 0000 3601 7895

z dopiskiem: SP-190, (imie¢ i nazwisko stuchacza)

PODANIE O PRZYJECIE NA STUDIA PODYPLOMOWE

Prosze o przyjecie mnie na Studia Podyplomowe:

Aplikacje internetowe i przetwarzanie w chmurze

wpisa¢ nazwe studiéw podyplomowych

Imie / imiona
i nazwisko

Data i miejsce
urodzenia

Imiona
rodzicow

Numer Numer Numer i seria
PESEL NIP dowodu osobistego

Adres do korespondencji

Ulica i nr domu
/ mieszkania

Miejscowos¢

i kod

Telefon Telefon
stacjonarny komaérkowy
E-mail

Wyksztatcenie

Ukonczona
szkota wyzsza

Tytut Kierunek/ Rok ukonczenia
zawodowy specjalnos¢ studiow

Miejsce zatrudnienia

Zakfad
pracy

Adres Telefon

Zawod
wykonywany

Prosze o wystawienie faktury |:| Prosze o wystawienie faktury VAT |:| Prosze nie wystawiaé faktury* |:|
na moje nazwisko* na zaktad pracy*

Do formularza dotgczam potwierdzone przez osobe odpowiedzialng za prowadzenie dokumentacji przebiegu studiéw podyplomowych kopie:
dyplomu ukonczenia studiéow wyzszych i dowodu osobistego oraz skierowanie z zakladu pracy (w przypadku kierowania na studia
przez pracodawce).

Potwierdzam prawdziwo$¢ powyzszych danych oraz wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla celéw wewnetrznych

Politechniki Poznanskiej (zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych Dz.U. 1997 nr 133, poz. 883).

Poznan, dnia .......ccoceeeeeeieieeeeeeeeee RN
czytelny podpis kandydata

*) odpowiednie zaznaczy¢ ,X”
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