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W przypadku zmiany adresu zamieszkania kandydata zobowigzuje sie niezwtocznie poinformowac szkote.
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NAZWA | ADRES UKONCZONEJ SZKOLY:

Zataczniki:

[ dowdd osobisty (do wgladu),

[ oryginat $wiadectwa ukoriczenia szkoty $redniej,

[0 fotografie (2 szt.),

[ zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwskazanh do ksztatcenia w zawodzie®,

[ dokumenty dodatkowe (o$wiadczenie o wielodzietnosci rodziny kandydata, orzeczenie o niepetnosprawnosci: kandydata, dziecka
kandydata, osoby bliskiej, nad ktéra kandydat sprawuje opieke, oswiadczenie o samotnym wychowywaniu dziecka przez kandydata oraz
prawomocny wyrok sadu rodzinnego orzekajgcy rozwdd lub separacje lub akt zgonu)®.

Oswiadczam, pod rygorem odpowiedzialnosci karnej, ze podane we wniosku oraz ztozonych zatacznikach i dokumentach dane sg zgodne
z aktualnym stanem faktycznym, a o wszystkich zmianach niezwtoczne poinformuje szkote pisemnie lub osobiscie.

miejscowos¢, data podpis wnioskodawcy

1Zgodnie z art. 141 ust. 3 pkt 2 ustawy Prawo oswiatowe, w przypadku réwnorzednych wynikdw postepowania rekrutacyjnego uzyskanych przez kandydatéw
w nastepnej kolejnosci brane sa pod uwage facznie kryteria, o ktérych mowa w art. 136 ust. 3 pkt. 2.
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Oswiadczenie wnioskodawcy
Zobowiazuje sie:
1. Zapoznac sie ze Statutem Centrum.
2. Regularnie uczeszcza¢ na wszystkie zajecia.
3. Szanowac mienie spoteczne i kulturalnie zachowywac sie na terenie Centrum.
4. Nie wprowadzaé na teren szkoty oséb postronnych.
5. Nie pali¢ papieroséw, nie pi¢ alkoholu, nie zazywac i nie posiadac¢ narkotykéw na terenie Centrum.
6. Jesli zaistnieje podejrzenie zazycia narkotyku lub alkoholu, wyrazam zgode na przeprowadzenie odpowiedniego badania.
7. Ze wszystkimi problemami, dotyczacymi pracy Centrum zwracaé sie do opiekuna semestru, wicedyrektora lub dyrektora
Centrum.

Przyjmuje do wiadomosci, ze:

1. [J Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym Wniosku i zatacznikach dla potrzeb
zwigzanych z postepowaniem rekrutacyjnym oraz zgodnie z przepisami ustawy z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych
osobowych.

Z.DWyraiam zgode/ [] nie wyrazam zgody na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w formularzu
zgtoszeniowym dla potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji do RCEZ zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018r. o
ochronie danych osobowych.

Jednoczesnie o$wiadczam, ze zostatam/em poinformowanaly, ze:

- administratorem danych osobowych jest Rybnickie Centrum Edukacji Zawodowej z siedzibg w Rybniku, ul. Rudzka 13;

- RCEZ wyznaczyto inspektora ochrony danych, z ktérym mozna sie skontaktowac listownie, na adres: Rybnickie Centrum
Edukacji Zawodowej, ul. Rudzka 13, 44-200 Rybnik lub pocztg elektroniczna, na adres: sekretariat@rcez.pl w kazdej sprawie
dotyczacej przetwarzania danych osobowych;

- podane dane osobowe bedg przetwarzane na podstawie wyrazonej zgody. Wyrazenie zgody jest dobrowolne, jednak jej
brak uniemozliwia przyjecie na kwalifikacyjny kurs zawodowy, a takze rejestrowanie wizerunku podczas zajeé¢, konkurséw
i uroczystosci organizowanych przez RCEZ, wykorzystanie i przetwarzanie tego wizerunku oraz danych osobowych na
potrzeby zwigzane z promocjg RCEZ (kronika szkolna, fotograficzna dokumentacja uroczystosci, gazetki scienne, foldery i
ulotki reklamowe, strona internetowa i powigzane z nig portale) na okres ksztatcenia w RCEZ oraz
w przysztosci, jezeli nie zmieni sie cel ich przetwarzania;

- dane osobowe nie bedg podlegaty profilowaniu;

- przystuguje mi prawo dostepu do danych osobowych oraz otrzymania ich kopii, prawo do sprostowania (poprawiania)
danych osobowych, prawo do usuniecia danych osobowych (w okreslonych prawem przypadkach), prawo do ograniczenia
przetwarzania danych osobowych (w okreslonych prawem przypadkach) i prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych;

- dane osobowe nie beda udostepniane osobom trzecim, za wyjatkiem sytuacji, w ktérych RCEZ posiada ku temu podstawe
prawng, w tym na zadanie podmiotéw uprawnionych, lub kiedy jest to niezbedne do realizowania zadan
RCEZ;

- RCEZ przechowuje dane osobowe przez okres ustalony na podstawie przepisdw archiwizacyjnych.

Miejscowos¢, data podpis wnioskodawcy

Wypetnia placéwka

Stwierdzam zgodnos$¢ danych personalnych kandydata z dOKUMENTEM .......ooieiiiieieecee e st e s e s e e aeesseesaeenseesnneas

Data przyjecia dokumentow podpis osoby przyjmujacej

ADNOTACIE ZAKWALIFIKOWANY(A) / NIEZAKWALIFIKOWANY(A)*

data i podpis przewodniczacego Komisji Rekrutacyjnej

PRZYJETY(A) / NIEPRZYJETY(A)*

data i podpis cztonka Komisji Rekrutacyjnej data i podpis przewodniczacego Komisji Rekrutacyjnej

*niepotrzebne skresli¢

W przypadku negatyWnej deCyzji..........ccceecueerieriieiiesie e przekazuje dokumentacje kandydata.

data i podpis osoby wydajacej dokumenty data i podpis osoby odbierajgcej dokument



