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Częstochowa, dnia ........................................
___________________________________
imię i nazwisko

___________________________________
adres

___________________________________
adres

DZIEKAN
WYDZIAŁU NAUK SPOŁECZNYCH

Zwracam się z uprzejmą prośbą o przyjęcie mnie na studia podyplomowe ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..rozpoczynających się od roku akademickiego 2026/2027.




Z poważaniem,


___________________________________



Kwestionariusz osobowy kandydata na studia podyplomowe
1. Dane osobowe:
Imię (imiona) i nazwisko………..………………………………...……………………………………………………………………
Imiona rodziców ……….…………………………………………………..…………………...............................................
Nazwisko panieńskie (dla mężatek) …………………………………………………………………………………………………
Data i miejsce urodzenia ……….…………….…………………………………………………………………………………………
PESEL ..…………………………………………………………………………………............…………………………………………….
2. Adres zamieszkania:
Ulica ………………………………………………….. Nr domu …………………. Nr  mieszkania …….…………………………
Miejscowość ……………………………………….……………… Kod pocztowy ………………………………………………….
3. Adres do korespondencji:
Ulica ………………………………………………….. Nr domu …………………. Nr  mieszkania …….…………………………
Miejscowość ……………………………………….……………… Kod pocztowy ………………………………………………….
4. Dane kontaktowe:
Tel. ………………………………………… Adres mailowy……………………………………………………………………………
5. Wykształcenie:
Nazwa uczelni wyższej ………….……………………………………………….……………………………………………………….
Rok ukończenia ………………………………… Tytuł…………………............ Nr dyplomu ………….........................
6. Dowód tożsamości :
Seria …………………………… Nr …….………………… Wydany przez …………………………………….……………….…..





Informacja dot. przetwarzania danych osobowych – KANDYDACI I SŁUCHACZE
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. Uniwersytet Jana Długosza w Częstochowie informuje, że:
1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Jana Długosza w Częstochowie, ul. Waszyngtona 4/8, 42-200 Częstochowa;
2) dane kontaktowe inspektora ochrony danych w Uniwersytecie Jana Długosza w Częstochowie: e-mail: iod@ujd.edu.pl, tel. 34 37-84-133;
3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji procesu rekrutacji, a następnie procesu kształcenia oraz ewentualnego przyznania pomocy materialnej, stypendium doktoranckiego. Przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego administratora;
4) odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą: podmiot przyjmujący na praktyki zawodowe oraz ubezpieczyciel (w przypadku korzystania z oferowanego za pośrednictwem administratora ubezpieczenia NNW);
5) Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego/organizacji międzynarodowej;
6) Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres wymagany przepisami obowiązującego prawa – 50 lat, a w przypadku, gdy kandydat nie przejdzie pomyślnie procesu rekrutacyjnego dane zostaną usunięte po 6 miesiącach od zakończenia elektronicznej rekrutacji, a w zakresie danych zawartych w albumie studentów - bezterminowo; 
7) posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, prawo do ograniczenia przetwarzania;
8) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;
9) podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Jest Pani/Pan zobowiązana do ich podania, a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie brak możliwości przeprowadzenia procesu rekrutacji, a następnie procesu kształcenia/ zawarcia z Panią/Panem umowy;
10) [bookmark: _GoBack]Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany w tym w formie profilowania.
	
…………………………………
Data
	Przyjmuję do wiadomości

……………..…………………………………………..
Podpis osoby 


Informacja dot. przetwarzania danych osobowych – KANDYDACI, STUDENCI, DOKTORANCI I UCZESTNICY STUDIÓW PODYPLOMOWYCH
	Imię i nazwisko
	Numer albumu

	Jednostka Uczelni:






Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. Uniwersytet Jana Długosza w Częstochowie informuje, że:
1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Jana Długosza w Częstochowie, ul. Waszyngtona 4/8, 42-200 Częstochowa;
2) dane kontaktowe inspektora ochrony danych w Uniwersytecie Jana Długosza w Częstochowie: 
e-mail: iod@ujd.edu.pl, tel. 34 37-84-133;
3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji procesu rekrutacji, a następnie procesu kształcenia oraz ewentualnego przyznania pomocy materialnej, stypendium doktoranckiego. Przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego administratora;
4) odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą: podmiot przyjmujący na praktyki zawodowe oraz ubezpieczyciel (w przypadku korzystania z oferowanego za pośrednictwem administratora ubezpieczenia NNW);
5) Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego/organizacji międzynarodowej;
6) Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres wymagany przepisami obowiązującego prawa – 50 lat, a w przypadku, gdy kandydat nie przejdzie pomyślnie procesu rekrutacyjnego dane zostaną usunięte po 6 miesiącach od zakończenia elektronicznej rekrutacji, a w zakresie danych zawartych w albumie studentów - bezterminowo; 
7) posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, prawo do ograniczenia przetwarzania;
8) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;
9) podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Jest Pani/Pan zobowiązana do ich podania, a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie brak możliwości przeprowadzenia procesu rekrutacji, a następnie procesu kształcenia/ zawarcia z Panią/Panem umowy;
10) Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany w tym w formie profilowania.

	
…………………………………
Data
	Przyjmuję do wiadomości

……………..…………………………………………..
Podpis osoby 






Pieczęć pracodawcy 

ZAŚWIADCZENIE O ZATRUDNIENIU

Zaświadcza się, że Pani/Pan 	
zamieszkała/y w 	
jest zatrudniona/y na czas nieokreślony/określony* od 	 do 		
na podstawie 	
na stanowisku 	
w wymiarze czasu pracy 	
Miejsce zatrudnienia: 	
	
Adres miejsca zatrudnienia: 	
Telefon: 	
Adres e-mail: 	


Zaświadczenie wydaje się na potrzeby rekrutacji na studia podyplomowe „Pedagog specjalny 
w edukacji włączającej”, realizowane przez Uniwersytet Jana Długosza w Częstochowie.



__________________________                                                    ____________________________
      Miejscowość i data                                                                         Podpis i pieczęć pracodawcy

*niepotrzebne skreślić


Oświadczenie o przygotowaniu psychologiczno-pedagogicznym

Ja, niżej podpisana/y
................................................................................................................
imię i nazwisko

oświadczam, że posiadam przygotowanie psychologiczno-pedagogiczne, nabyte w toku dotychczasowego kształcenia, w zakresie umożliwiającym podjęcie studiów podyplomowych:

................................................................................................................
nazwa studiów podyplomowych

Oświadczam, że informacje zawarte w niniejszym oświadczeniu są zgodne ze stanem faktycznym i posiadam dokumenty potwierdzające uzyskane przygotowanie psychologiczno-pedagogiczne, które zobowiązuję się przedłożyć na żądanie Uczelni.

Jestem świadoma/y odpowiedzialności za złożenie nieprawdziwego oświadczenia.


...........................................................
miejscowość i data

............................................................
czytelny podpis osoby składającej oświadczenie
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Zwracam się z uprzejmą prośbą o przyjęcie mnie na studia podyplomowe 


………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
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Z poważaniem,


 


 


 


___________________________________


 


 


 




      Częstochowa, dnia ........................................   ___________________________________   imię i nazwisko     ___________________________________   adres     ___________________________________   adres     DZIEKAN   WYDZIAŁU NAUK SPOŁECZNYCH     Zwracam się z uprzejmą prośbą o przyjęcie mnie na studia podyplomowe  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. rozpoczynających się od roku akademickiego 202 6 /20 2 7.           Z poważaniem,       ___________________________________      

