(imie (imiona) i nazwisko wnioskodawcy) (miejscowosc)

esEl LT fT]

(numer telefonu)

Dyrektor

Zespotu Szkot Technicznych
i Ogodlnoksztatcacych Nr 2
w Katowicach

Whniosek o wydanie zaswiadczenia

Zwracam sie z prosbg o wydanie zaSwiadCzZenia .............viiiiiiiiii i

(prosze wpisac cel wydania zaswiadczenia)

Dane do wydania zaswiadczenia:
Imie (imiona) i NAzZWISKO (PANIENSKIE): ... ..o e

PelnNa NAZWaA SZKOtY: ... e

AAEES SZKOIY . . e

Do szkoty uczeszczatem (am) W IALACKH: ...

(czytelny podpis wnioskodawcy)

Zatgczniki:
1. Kserokopia posiadanego dokumentu, np.: Swiadectwa.
N 1 1T



Oswiadczenie

Oswiadczam, ze znane mi sg przepisy Kodeksu karnego o odpowiedzialnosci za podanie danych
niezgodnych z prawda.

(czytelny podpis wnioskodawcy)

Zgodnie z art. 24 ust.1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U.

z2016r., poz. 922 ze zm.) Dyrektor Zespotu Szkét Technicznych i Ogodlnoksztatcgcych Nr 2

w Katowicach informuje, Ze:

— administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Zespdt Szkét Technicznych
i Ogdlnoksztatcgcych Nr 2 w Katowicach, z siedzibg przy ul. Mikofowskiej 131,

— Pani/Pana dane przetwarzane bedg w celu wydania Pani/Panu zaswiadczenia i nie bedag
udostepniane w innych celach;

— posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawiania;

— podanie powyzszych danych jest dobrowolne.



