Zatacznik nr 2 do zarzadzenia Nr 32/2021 Rektora PWSZ w Koninie z dnia
31 marca 2021 r. w sprawie ustalenia wzoréw dokumentéw obowigzujacych
w procesie realizacji ksztalcenia specjalistycznego

Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa w Koninie
ul. Przyjazni 1, 62-510 Konin

tel. 63 2497234 / 63 2497237
www.pwsz.konin.edu.pl

PISL

w KONINIE
KWESTIONARIUSZ OSOBOWY
dla kandydata ubiegajacego sie o przyjecie
na ksztalcenie specjalistyczne:
w roku akademickim 20....... /20........ w Panstwowej Wyzszej Szkole Zawodowej
w Koninie.
PROSIMY WYPEtNIC DRUKOWANYMI LITERAMI
Imiona
fotografia
(prosimy nie Nazwisko
naklejac)
Data urodzenia
Miejsce urodzenia
PESEL OBYWATELSTWO

W przypadku braku numeru PESEL - nazwa i numer dokumentu potwierdzajacego
tozsamosc¢ oraz nazwa panstwa, ktére go wydato

Adres zamieszkania

Ulica

Nr domu

Nr mieszkania

Kod pocztowy

Miasto/wies

Miejscowosc

Gmina

Powiat

Wojewodztwo

Adres do korespondencji
(jesli jest inny niz adres zamieszkania)

Ulica

Nr domu

Nr mieszkania

Kod pocztowy

Miasto/wies$

Miejscowosc

Gmina

Powiat

Wojewoddztwo
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Telefon E-Mail

Wyksztalcenie $rednie (ukonczone technikum lub szkota policealna, albo ukoriczona branzowa
szkota II stopnia oraz zdany egzamin potwierdzajacy kwalifikacje w danym zawodzie albo posiadanie
Swiadectwa dojrzatosci lub $wiadectwa/innego dokumentu zagranicznego uprawniajacego do ubiegania
sie o0 przyjecie na ksztatcenie specjalistyczne)

Petna nazwa ukonczonej szkoty

Miejscowos¢

Nr swiadectwa

Data wydania

Okregowa Komisja Egzaminacyjna (dotyczy swiadectwa dojrzatosci)

Do podania zataczam:

» kopie swiadectwa dojrzatosci/ukonczenia szkoty $redniej (oryginat do wgladu)

o fotografie zgodng z wymaganiami obowigzujacymi przy wydawaniu dowoddw osobistych

e zaswiadczenie lekarskie wydane przez lekarza medycyny pracy o braku przeciwwskazan do podjecia ksztatcenia
specjalistycznego (dotyczy programu ksztatcenia: bezpieczenstwo i systemy ochrony, doradztwo dietetyczne,
trener personalny oraz wizaz i stylizacja)

e inne dokumenty wymagane od kandydata nieposiadajacego obywatelstwa polskiego / kandydata posiadajacego
zagraniczne dokumenty o wyksztatceniu

Prawdziwos$é¢ danych zawartych w kwestionariuszu osobowym potwierdzam wilasnorecznym
podpisem.

Oswiadczam, ze zostalem/am pouczony/na o odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego

o$wiadczenia zgodnie z art. 233 Kodeksu Karnego:

~81. Kto, skfadajac zeznanie majace stuzy¢ za dowdd w postepowaniu sadowym lub w innym
postepowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega
karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8.

§la Jesli sprawca czynu okreslonego w §1 zeznaje nieprawde lub zataja prawde z obawy przed
odpowiedzialnoscig karng grozacg jemu samemu lub jego najblizszym podlega karze pozbawienia
wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.

miejscowosc i data podpis

Oswiadczam, ze zostatem(am) poinformowany(a) o okolicznoséciach przetwarzania danych osobowych
zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Ogdlnego o Ochronie Danych (RODO), ktéry stanowi zatacznik do
kwestionariusza osobowego.

miejscowos¢ i data podpis
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Zatacznik do kwestionariusza osobowego dla kandydata na ksztalcenie specjalistyczne
w PWSZ w Koninie, stanowigcego zatacznik nr 2 do zarzadzenia nr 32/2021 Rektora PWSZ
w Koninie z dnia 31 marca 2021 r. w sprawie ustalenia wzorow dokumentéw obowigzujacych
w procesie realizacji ksztatcenia specjalistycznego

Klauzula dla kandydatow na ksztalcenie specjalistyczne na mocy art. 13 RODO (podawana
w przypadku zbierania danych od osoby, ktorej dane dotyczq)

Szanujac Waszg prywatnos¢ oraz dbajac o to, abyscie wiedzieli jak przetwarzane sq Wasze dane
osobowe, przedstawiamy zestaw najwazniejszych informacji zwigzanych z Rozporzadzeniem UE
2016/679, zwanym ogdlnym rozporzadzeniem o ochronie danych (,,RODO”)

ADMINISTRATOR WASZYCH DANYCH OSOBOWYCH
Administratorem Panstwa danych osobowych jest Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa w Koninie
z siedzibg przy ul. Przyjazni 1, 62-510 Konin (dalej jako PWSZ).
Kontakt z Inspektorem ochrony danych jest mozliwy poprzez wystanie wiadomosci e-mail na adres:
iod@konin.edu.pl lub dzwonigc na nr telefonu 601 140 404.
CELE ORAZ PODSTAWY PRAWNE PRZETWARZANIA WASZYCH DANYCH OSOBOWYCH
Informujemy, ze Panstwa dane osobowe przetwarzane beda w celu podjecia niezbednych dziatan przed
podpisaniem umowy o warunkach odptatnosci na ksztatcenie specjalistyczne (w tym rozpatrzenia wniosku
wraz z zatacznikami), a nastepnie realizacji umowy na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO. Panstwa dane
bedg przetwarzane rowniez w celu realizacji obowigzkdéw prawnych wynikajacych z ustawy z dnia 20 lipca
2018 roku Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce i w zwigzku z art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO. Po zakonczeniu
umowy Panstwa dane bedziemy przetwarza¢ przez okres niezbedny do celdw archiwizacyjnych
wypetniajac obowigzek prawny zgodnie z przepisami dotyczacymi archiwow i w zwigzku z art. 6 ust. 1 lit.
¢ RODO.
CZAS PRZEZ JAKI BEDZIEMY PRZETWARZAC WASZE DANE OSOBOWE
Panstwa dane osobowe bedziemy przetwarza¢ przez okres 50 lat od zakonczenia ksztatcenia
specjalistycznego.
KATEGORIE ODBIORCOW WASZYCH DANYCH OSOBOWYCH
PWSZ bedzie przekazywat Panstwa dane osobowe dostawcom ustug informatycznych wspomagajacych
zarzadzenie, dostawcom hostingu poczty elektronicznej, dostawcom platform stuzacych do nauczania
zdalnego jak MS OFFICE 365.
PRZYSLUGUJACE WAM PRAWA
W zwigzku z tym, ze przetwarzamy Wasze dane osobowe, macie prawo do:

1) zadania dostepu do swoich danych osobowych,

2) zadania sprostowania swoich danych osobowych,

3) zadania usuniecia lub ograniczenia przetwarzania swoich danych osobowych,

4) przenoszenia danych do innego administratora (danych przetwarzanych na podstawie art. 6 ust. 1

lit. b RODO)

PRAWO DO WNIESIENIA SKARGI
Jezeli uznacie, ze Wasze dane osobowe sa przetwarzane niezgodnie z wymogami prawa, przystuguje
Wam prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu Ochrony Danych
Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, https://www.uodo.gov.pl/).
INFORMACIJA CO DO WYMOGU LUB DOBROWOLNOSCI PODANIA DANYCH OSOBOWYCH ORAZ
KONSEKWENCJACH ICH NIEPODANIA
W zakresie przetwarzania danych osobowych w celu wypetnienia obowigzkéw prawnych cigzacych na
administratorze, obowigzek podania danych jest wymogiem prawnym. W przypadku pozostatych celéw
podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze konieczne w celu ztozenia dokumentacji
aplikacyjnej na ksztatcenie specjalistyczne oraz podpisania i realizacji umowy na S$wiadczenie ustugi
edukacyjnej.
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DECYZJA KOMISJI REKRUTACYJNE)]

Na podstawie § 11 uchwaty nr .......cccooeienne. . Senatu Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej
w Koninie z dnia .....cccoeeeeeeienen. r. w sprawie warunkow, trybu oraz terminu rozpoczecia
i zakonczenia rekrutacji na ksztatcenie specjalistyczne w Panstwowej Wyzszej Szkole
Zawodowej w Koninie oraz sposobu jej przeprowadzania na rok akademicki ................... ,
Komisja Rekrutacyjna postanawia PRZYJAC Paniag/Pana / ODMOWIC PRZYJECIA*

Pani/Pana na ksztatcenie specjalistyCzne: .iuviiiii i rcr s s s s rn e a s

(podpisy cztonkow komisji rekrutacyjnej) (podpis przewodniczacego
komisji rekrutacyjnej)

*) niepotrzebne skresli¢
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