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FORMULARZ REJESTRACYJNY   
EGZAMIN PTE GENERAL 
[bookmark: _GoBack]DATA EGZAMINU…………………


	Imię i nazwisko   

	   
      

	Adres zamieszkania   
	   
      

	PESEL   
	   
      

	Miejsce urodzenia   
	   
      

	Data urodzenia   
	   
      

	Numer telefonu   
	   
      

	e-mail   
	   
      

	Poziom egzaminu (proszę wpisać odpowiedni poziom:   
0, L1, L2, L3, L4, L5)   
	    



Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do 
realizacji procesu rekrutacji oraz przeprowadzenia egzaminu PTE General (zgodnie z Ustawą
z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych; tekst jednolity: Dz. U. 2016 r. poz. 922).


__________________________________________   
 			data i podpis osoby zgłaszającej chęć zdania egzaminu   
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