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P O D A N I E 

 
Prosz� o przyj�cie mnie na kierunek: 

� Policealne Studium Masa�u dla Młodzie�y: Technik Masa�ysta - DZIENNE 

� Policealne Studium Masa�u dla Dorosłych: Technik Masa�ysta - ZAOCZNE 

� Policealne Studium Naturalnych Metod Leczenia: Biomasa�ysta 

� Policealne Studium Naturalnych Metod Leczenia: Instruktor Odnowy Biologicznej 

� Kurs Masa�u  

Wybrany kierunek zaznacz znakiem X 

 

KANDYDAT:          wypełni� drukiem! 

1. Nazwisko:  �������������������� 

2. Nazwisko panie�skie (u m��atek): �������������� 

3. Imiona: �������������������� 

4. Data urodzenia:   dzie�: �� miesi�c: �� rok: ���� 
    miejsce urodzenia: ������������������ 
    woj. ������������kraj: �������� 

5. Nr i seria Dowodu Osobistego: ��� �������� 

   nr PESEL: ����������� 
 

6. Adres stałego zameldowania:  

    miejscowo��: �������������������� 

    kod pocztowy: ��- ��� 

    ulica: ��������������������� 

   nr domu: ���� nr mieszkania: ���� 

     woj.   ��������������������� 
 



 

7. Adres do korespondencji: (je�li j/w to nie wypełnia�) 

    miejscowo��: ������������������� 

    kod pocztowy ��- ��� 

    ulica: ��������������������� 

   nr domu: ����nr mieszkania: ���� 

     woj.   ��������������������� 

 

8. Stan cywilny: ������������ 

   narodowo��: �������� obywatelstwo: �������� 

 

 

9. Uko�czyłem/am szkoł� �redni�:  

     nazwa szkoły: ������������������� 

             ������������������� 

     miejscowo��:   ������������� 

     rok uko�czenia: ���� 

 

10. Kontakt:  

      kom 1: ����������  

      kom 2: ���������� 

      stacjonarny z nr kierunkowym: ���������� 
        

      e-mail:  .........................................................................................................  
         
11. �ródło informacji o studium:  .......................................................................................................... 
      ........................................................................................................................................................... 

      ........................................................................................................................................................... 

 

 

 

dzie�: ��miesi�c: �� rok: ����        ....... .......................     
                  (podpis)  


