
KARTA ZGŁOSZENIA 

 

 

uczestnictwa w Studiach Podyplomowych w zakresie 

 

Ochrona Środowiska & Bezpieczeństwo i Higiena Pracy 
 

organizowanego przez Politechnikę Krakowską, 31-155 Kraków, ul. Warszawska 24. 

 

 

1. Nazwisko i Imię 

Nr NIP 

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

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

2. Data i miejsce urodzenia 

 

Nr PESEL 

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

województwo ...................... ........................... 

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

3. Miejsce zamieszkania .......................................................................... 

…….................................................................. 

4. Telefon kontaktowy i e-mail 

(obowiązkowo) 

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

…...................................................................... 

5. Wykształcenie: 

nazwa ukończonej uczelni 

wydział 

rok ukończenia studiów 

uzyskany tytuł 

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

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

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

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

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

6. Pełna nazwa i adres zakładu pracy ........................................................................... 

.............................................nr tel….................. 

7. Zajmowane stanowisko ........................................................................... 

8. Staż pracy:................lat, w tym po ukończeniu studiów .......................... 

9. Staż pracy w specjalności z zakresu ........................................................................... 

10. Inne osiągnięcia zawodowe ........................................................................... 

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

W razie zakwalifikowania mnie przez komisję, zobowiązuję się uczęszczać na obowiązujące zajęcia 

i dołożyć wszelkich starań w celu ukończenia studiów z wynikiem pozytywnym 

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

  (własnoręczny podpis kandydata) 

________________________________________________________________________ 

Niniejszym kierujemy .................................................................................................................................... 

na Studium Podyplomowe   ..................................................................w roku akademickim   ..................... 

Równocześnie zobowiązujemy się wpłacić na konto Politechniki Krakowskiej  

Bank BPH S.A. Oddział w Krakowie 11 1060 0076 0000 3210 0013 7340 należności w wysokości ostatecznie ustalonej  

przez organizatora. 

 

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

Główny Księgowy Dyrektor 
 

Załączniki: - odpis dyplomu ukończenia studiów, 

 - 2 fotografie, 

 - ksero dowodu osobistego. 

Wniesienie opłaty rejestracyjnej w wysokości 100 zł jest możliwe tylko od 15 września br i przesłanie dowodu wpłaty 

na adres wszatko@pk.edu.pl lub fax (12) 648 55 35. 


