FORMULARZ ZGtOSZENIOWY

KURSY JEZYKOWE
Studium Praktycznej Nauki Jezykéw Obcych UMK

Informacje o kursie
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Kurs jezykowy: ogolny*/specjalistyczny*

Dane osobowe
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Uczen*/Student*/Absolwent*/Pracownik* — jednostka zatrudnienia..............................

Podane przeze mnie dane sg zgodne z prawdg.

Torun, dnia.....ccoeeeeeeeeeeee, Podpis uczestnika Kursu: ........ccoeeeeeeeiiveiiiiinieeeeeeeinns

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych do celéw zwigzanych z prowadzeniem kurséw jezykowych
w SPNJO UMK zgodnie z ustawg z dnia 29.08.1997 r. o Ochronie Danych Osobowych Dz. U. nr 133 poz. 883

Torun, dnia.....ccoeeeeeeeeiieeenn, Podpis uczestnika Kursu: ........ccoeeeeeeeiieiiiiiinieeeeeeeeins

Warunkiem zapisu jest dotgczenie dowodu uiszczenia wptaty pierwszej raty
na konto: UMK Torun, ul. Gagarina 11, 87-100 Torun
66 11602202 0000 0000 3174 8880

UWAGA: wypetniajgc druk optaty egzaminacyjnej, w rubryce ,Tytutem” wpisz dane wedtug wzoru:
Kurs komercyjnyljezyk/poziom/imie i nazwisko uczestnika, np.:
Kurs komercyjny / angielski / B2 / Jan Kowalski

*niepotrzebne skresli¢



