
APLIKACJA
[bookmark: _GoBack]WIZYTA STUDYJNA 6-8.10.2017 R.
WIOSKI Z POMYSŁEM

Zgłaszam chęć udziału w wyjeździe studyjnym WIOSKI Z POYSŁEM w dniach 6-9.10.2017 r.

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                       /proszę wpisać wielkimi literami swoje imię i nazwisko/
Mieszkam …………………………………………………………………………………………………………………………..
                                                                   /proszę podać miejscowość i gminę/
Kontakt  do mnie:  telefon…………………………………………………………………………………………………..
                                    e-mail ………………………………………………………………………………………………….
Jestem ……………………………………………………………………………………………………………………………….
                                                                               /proszę wybrać kryterium z punktów 1- 5/
Krótki opis mojej aktywności na rzecz społeczności lokalnej:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Uzasadnienie chęci udziału w wyjeździe studyjnym:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

                                                                                       …………………………………………………………….
                                                                                                 /data i podpis aplikującego/






FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
WIZYTA STUDYJNA  6-8.10.2017 R.
WIOSKI Z POMYSŁEM

	Imię 
	 

	Nazwisko
	 

	Tel. komórkowy
	 

	Email 
	 

	Data i miejsce urodzenia
	 

	 PESEL
	 

	Miejsce zamieszkania
	 





WYRAŻENIE ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych        do realizacji procesu rekrutacji na wyjazd studyjny WIOSKI Z POMYSŁEM.
(zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych; tekst jednolity: Dz. U. 2016 r. poz. 922). 






    …………………….……………                                                 ………………………………………
         (miejscowość, data)                                                                 (podpis) 
