Zespot Szkét Elektrycznych

im. prof. Janusza Groszkowskiego w Biatymstoku

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY

UWAGA: WYPELNIC DRUKOWANYMI LITERAMI!

Uprzejmie prosze o przyjecie mnie na kwalifikacyjny kurs zawodowy z zakresu kwalifikacji:

nazwa i oznaczenie kwalifikacji
organizowany w formie zaocznej:

1. Nazwisko Imie¢ (imiona)

2. DAtA UrOdZENIA ...

SPeel L 1 T T T [T T 1T T [ T ]

4. Adres zamieszkania (Wraz z KOdem POCZIOWYM): ...t ettt

7. Wyksztalcenie*: [_] podstawowe, [ ] gimnazjalne, [ |zawodowe, [ ]érednie, [ _]inne -jakie?.......cocoevrsrirerrsrrirernnnns

8. Nazwa ostatnio uUKoNCZonej SZKOIY:  ..........c.cooiiiiiii e e e s

9. Osoba*: [_] pracujaca/ [_] niepracujgca.
10. Posiadane kwalifikacje zawodowe.**

[ certyfikat kwalifikaCji ZAWOUOWE]......... .. e
[ ] tytul teChnika W ZAWOAZIE. ... .vueiineii ettt et et e e e e et e e e e e e e
[ ] tytut robotnika wykwalifikowanego W ZawWOdZIE. ... ...........couiiuiieiii it
[ Mistrz/czeladnik W ZAWOAZIE. . ... ... e
[ ] ukoficzona uczelnia wyzsza - KIBIUNEK. ........... ..ottt e
[] ukonczony kwalifikacyjny kurs zawodowy, symbol cyfrowy zawodu ............... oznaczenie kwalifikacji..................
11. Do wniosku dolaczam nastepujace zalaczniki:*

[ ] zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan zdrowotnych do podjecia praktycznej nauki zawodu,

[] kserokopia $wiadectwa ukonczenia ostatniej szkoly,

[] zas$wiadczenie o ukonczeniu kwalifikacyjnego kursu zawodowego,

[ ] certyfikat kwalifikacji ZAWOAOWE]............iiutiiii it

w przypadku kandydata pelnoletniego:
[ ] oéwiadczenie o wielodzietnosci rodziny kandydata,

[] orzeczenie o niepetnosprawnosci kandydata,

[ ] orzeczenie o niepetnosprawnoéci dziecka kandydata,

[] orzeczenie o niepelnosprawnosci innej osoby bliskiej, nad ktérg kandydat sprawuje piecze,
[ ] o$wiadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka przez kandydata.



Zespot Szkét Elektrycznych

im. prof. Janusza Groszkowskiego w Biatymstoku

w przypadku kandydatow, ktérzy ukonczyli 16 lat (niepelnoletnich):
[] o$wiadczenie o wielodzietnosci rodziny kandydata,
[] orzeczenie o niepelnosprawnosci kandydata,
[[] orzeczenie o niepelnosprawnosci jednego z rodzicoéw kandydata,
[] orzeczenie o niepelnosprawnosci obojga rodzicoéw kandydata,
[] orzeczenie o niepelnosprawnosci rodzenstwa kandydata,
[] o$wiadczenie o samotnym wychowaniu kandydata w rodzinie,
[] dokument o objeciu kandydata pieczg zastepcza.

Wyrazam zgode na dor¢czanie pism za pomoca srodkéw komunikacji elektronicznej zgodnie z art. 39 § 1 Kodeksu postgpo-
wania administracyjnego (Dz. U. 2013 r. poz. 267 z pdzn. zm.) w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 18 lipca 2002 r.
o $wiadczeniu ustug droga elektroniczng (Dz. U. z 2013 r. poz. 1422, z pézn. zm.)

Data i podpis osoby sktadajacej

Os$wiadczam, pod rygorem odpowiedzialnos$ci karnej, ze podane we wniosku oraz zatacznikach do wniosku dane sg zgodne
z aktualnych stanem faktycznym, a o wszystkich zmianach poinformuj¢ pisemnie szkot¢ w ciggu 14 dni od daty zaistniatej
zmiany?.

Data i podpis osoby sktadajacej

Data i podpis osoby przyjmujacej Data i podpis osoby skladajacej

* wlasciwe zaznaczy¢ ** wpisa¢ znak x w kwadracie oraz uzupehié

rzgodnie z art. 233. § 1. Kodeksu karnego — kto, sktadajac zeznanie majace stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sadowym lub w innym poste-
powaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zezna nieprawdg lub zataja prawde podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.




