Ankieta osobowa kandydata na studia podyplomowe

Uczelni Nauk Spotecznych
ul. Kaminskiego 21

90-229 +odz

Prosze o przyjecie mnie w roku akademickim ............cooviiiiiiiiiie na Studia Podyplomowe z zakresu:
................................................................................. ( nGZWleerunkU)
Czas tfrwania studiow: |:| 2 semestr |:| 3 semestry

Charakter studidow: |:| kwallifikacyjne |:| doskonalgce

redlizowane przez UNS w formie: [] niestacjonarnej L] e-learningowej L] hybrydowej

Dane osobowe (wypis z dowodu osobistego)
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Wyksztatcenie:
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Data UKOACZENIQ: ... Y U
Przygotowanie pedagogiczne: O posiadam O nie posiadam

Kwalifikacje z zakresu pedagogiki specjalnej: Q posiadam 0O nie posiadam

*ni




Praca zawodowa:

Oswiadczenie

Ja nizej podpisany/podpisana o$wiadczam, iz zostatem/zostatam poinformowany/poinformowana, iz w przypadku
rezygnacji ze studidw w UNS Ilub skreSlenia mnie z listy stuchaczy wpisowe (jezeli obowigzuje), ktére
wptacitem/wptacitam nie ulega zwrotowi.

Data i podpis Kandydata

Do ankiety osobowej zatgczam nastepujace dokumenty:

Kserokopie dyplomu ukonczenia studidw wyzszych wraz z suplementem do dyplomu* — kopia (oryginat do

I wglgdu) *-jezeli suplement byt wydany

Umowe o studia podyplomowe (w dwdch egzemplarzach)

Potwierdzenie wniesienia optaty wpisowej (jezeli obowigzuje)

Potwierdzenie przygotowania pedagogicznego (wymagane tylko na kierunki pedagogiczne)

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

N RS P Bl R

Oswiadczenie o finansowaniu studiow podyplomowych

Oswiadczenie

O Oswiadczam, iz wyrazam zgode na odbywanie studidw z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtosé — w szczegdlnosci zgodnie z warunkami okreslonymi przepisami Rozporzqdzenia Ministra Nauki i
Szkolnictwa Wyzszego z dnia 16 kwietnia 2019 roku zmienicjgcego rozporzgdzenie w sprawie warunkéw, jakie
muszq by¢ spetnione, aby zajecia dydaktyczne na studiach mogty by¢ prowadzone z wykorzystaniem metod i
technik ksztatcenia na odlegtos¢ (zgoda obowiqzkowa).

O Oswiadczam, ie zapoznatem/zapoznatam sie z Regulaminem Studidw Uczelni Nauk Spotecznych, co
potwierdzam wtasnorecznym podpisem (zgoda obowigzkowa).

Q W zwigzku z przyjeciem na studia w Uczelni Nauk Spotecznych przyjmuje do wiadomosci i akceptuje fakt, iz moje
dane osobowe zawarte w ankiecie osobowej na studia bedq przetwarzane przez UNS dla potrzeb niezbednych
do redlizacji obowigzkdw okreslonych w ustawie z dnia 20 lipca 2018r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
(Dz.U. 2018 poz. 1668) oraz innych przepisach prawa, w tym dla celdw zwigzanych z readlizacjg procesu
dydaktycznego przez wymagany przepisami prawa okres, zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych
(zgodnie z formularzem ,,Zgody na przetwarzanie danych osobowych”) (zgoda obowiqzkowa).

Q Wyrazam zgode na przetwarzanie adresu e-mail przez Uczelnie Nauk Spotecznych w celach informacyjnych,
zgodnie z przepisami o0 ochronie danych osobowych (zgoda obowigzkowa).

Q Wyrazam zgode na przetwarzanie adresu e-mail przez Uczelnie Nauk Spotecznych w celach marketingu
produktdw i ustug UNS, zgodnie z przepisami o ochronie danych osobowych oraz Ustawy z dnia 18 lipca 2002r. o
$wiadczeniu ustug drogq elektroniczng (Dz.U. 2002 nr 144 poz. 1204).

Prawdziwo$é danych zawartych w kwestionariuszu osobowym potwierdzam wlasnorecznym podpisem.

Data i podpis Kandydata




