Dl
Ankieta osobowa
trenera/instruktora
Prosze wypetni¢ WSZYSTKIE pola ponizszej ankiety.

Wypetniong ankiete nalezy dostarczy¢ do £ZPN do dnia 31 grudnia 2013 roku
e-mail: lodzki@zpn.pl; faks: 042 634 87 99; adres: LZPN, 90-408 Lodz, Préchnika 5

1. Dane osobowe

Imig i nazwisko

Numer licencji — w przypadku braku: wpisa¢ BRAK

Data urodzenia Miejsce urodzenia

PESEL

obywatelstwo

2. Dane teleadresowe

telefon

e-mail

Miasto, kod pocztowy, ulica, nr domu

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszej ankiecie dla potrzeb niezbednych
do realizacji procesu licencyjnego (zgodnie z ustawg z dn. 29.08.97 roku o Ochronie Danych Osobowych Dz. Ust Nr 133

poz. 883)

Data, podpis
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