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U N I W E R S Y T E T    M I K O Ł A J A    K O P E R N I K A    W    T O R U N I U

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA NA STUDIA PODYPLOMOWE

(prosimy wypełnić elektronicznie lub pismem drukowanym oraz wydrukować dwustronnie)
Proszę o przyjęcie mnie na studia podyplomowe w zakresie zarządzania „Executive Master of Business Administration”.
	1.
	Nazwisko
	
	Imię/imiona
	

	Nazwisko rodowe
	
	Obywatelstwo
	


	2.
	Data urodzenia (dd.mm.rrrr)
	
	Miejsce urodzenia
	
	Województwo
	

	PESEL
	
	Seria i nr dowodu osobistego/ paszportu (dotyczy cudzoziemców)
	


	3.
	Adres zameldowania:

	Ulica
	
	Nr domu
	
	Nr lokalu
	

	Kod pocztowy
	
	Miejscowość
	
	Województwo
	

	Telefon kontaktowy
	
	E-mail
	


	4.
	Adres zamieszkania/ do korespondencji (jeżeli jest inny niż adres zameldowania):

	Ulica
	
	Nr domu
	
	Nr lokalu
	

	Kod pocztowy
	
	Miejscowość
	
	Województwo
	


	5.
	Kraj uzyskania świadectwa dojrzałości
	


	6.
	Nazwa ukończonej szkoły wyższej (należy wykazać spełnienie warunku ukończenia studiów magisterskich; tabelę można dodatkowo powielać w zależności od potrzeb):


	Nazwa uczelni
	

	Kierunek
	

	Rok ukończenia
	
	Stopień, tytuł zawodowy/ naukowy
	


	7.
	Znajomość języka angielskiego

	[image: image1.wmf] Brak

	[image: image2.wmf] poziom A1/ A2

[image: image3.wmf] poziom B1/ B2

[image: image4.wmf] poziom C1/ C2
	Potwierdzenie

	
	[image: image5.wmf] wykorzystywanie języka angielskiego w pracy zawodowej
[image: image6.wmf] certyfikat językowy ………………………………………………………………………………………………………………
[image: image7.wmf] kursy językowe …………………………………………………………………………………………………………………



	8.
	Doświadczenie zawodowe (należy wykazać spełnienie warunku minimum 3-letniego doświadczenia zawodowego; tabelę dotyczącą pracodawcy można dodatkowo powielać w zależności od potrzeb):

	Okres doświadczenia zawodowego (w latach)
	


	Nazwa pracodawcy
	

	Branża/ Rodzaj działalności
	

	Adres
	

	Data: od (miesiąc/rok) do (miesiąc/rok)
	

	Zajmowane stanowisko
	

	Stanowisko kierownicze
	[image: image8.wmf] Naczelna kadra kierownicza
[image: image9.wmf] Średni szczebel zarządzania – kierowanie wyodrębnioną w strukturze komórką organizacyjną lub kilkuosobowym zespołem pracowników (np. projektem w ramach struktury organizacyjnej)
[image: image10.wmf] Nie dotyczy

	Zakres obowiązków
	


	9.
	Dane osoby, którą należy zawiadomić w razie wypadku:

	Imię i nazwisko
	
	Telefon kontaktowy
	


Wyrażam zgodę na zbieranie, przechowywanie i przetwarzanie moich danych osobowych przez Uniwersytet Mikołaja Kopernika w Toruniu w zakresie niezbędnym dla realizacji kształcenia na studiach podyplomowych zgodnie z przepisami ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 2015 poz. 2135 z późn. zm.).
	
	
	

	(miejscowość i data)
	
	(czytelny podpis kandydata)


Załączniki:

1. odpis dyplomu ukończenia studiów magisterskich
2. kserokopia dowodu osobistego/ paszportu (dotyczy cudzoziemców)
3. 1 zdjęcie
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