
Data wpływu: 

 

Podpis przyjmującego: 

 

 

 

 
(zdjęcie) 

 

KIERUNEK, FORMA STUDIÓW, STOPIEŃ:  

ZAKRES STUDIÓW:  

                                               (Wypełnia pracownik Uczelni) 
 

 

 
 
 

 

 

              Kujawsko-Pomorska Szkoła Wyższa w Bydgoszczy 

ANKIETA OSOBOWA  

 

 

NUMER ALBUMU (WYPEŁNIA UCZELNIA)                          

NAZWISKO                         

IMIONA 1             2           

 DATA URODZENIA ROK     MIESIĄC   DZIEŃ            
 

MIEJSCE URODZENIA                         

PŁEĆ                         

PESEL                         
 

OBYWATELSTWO                         

NAZWA DOKUMENTU POTWIERDZAJĄCEGO 
TOŻSAMOŚĆ – wypełnić w przypadku braku 
numeru PESEL 

                        

NR                       

NAZWA PAŃSTWA WYDAJĄCEGO DOKUMENT 
TOŻSAMOŚCI – dotyczy cudzoziemców 

                        

PAŃSTWO URODZENIA – dotyczy cudzoziemców                         

KARTA POLAKA – dotyczy cudzoziemców * TAK  NIE                    
 

 
 
1. Miejsce zamieszkania przed rozpoczęciem studiów              miasto   /wieś  *  
 
2. Adres zamieszkania: 
 
 ulica .................................................................................................... nr domu ................................................ nr mieszkania................................................... 

(miasto   /wieś  *)  .................................................................................... kod .......................................poczta..................................................................… 

województwo.............................................................................powiat......................................................................... gmina.................................................…. 

e-mail...............................................................................................… numer telefonu komórkowego ……………………………………………………………….. 

3. Adres do korespondencji (jeśli inny niż wyżej): ulica .................................................................................................... nr domu 

................................................ nr mieszkania................................................... (miasto   /wieś  *)  .......................................................................... kod 

.................................................  poczta..................................................................... 

województwo.............................................................................powiat......................................................................... gmina......................................................  

4. Ukończona szkoła średnia: 
 
Nazwa szkoły: . . . . . . . . . . . . ........................................................................................................................................................................................................... 

miejscowość.................................................................................................................rok ukończenia ...................................................................................... 

 

5. Ukończona szkoła wyższa: 

 

Nazwa uczelni: . . . . . . . . . . . . ...........................................................................................miejscowość........................................................................................... 

rok ukończenia ..............................kierunek  ….......................................................... specjalność …........................................................................................ 

 
 
* prawidłową odpowiedź zaznacz x 



 

6. Status niepełnosprawności : (jeśli TAK-  dostarczyć kopię orzeczenia o stopniu i rodzaju niepełnosprawności) 

 □ TAK                 □ NIE 

 

 

7.  Wybór języka obcego: 

  angielski  niemiecki rosyjski Inny 
 (wpisać jaki) 

Język1                

Język II wybór2     

1 zaznaczyć w  odpowiedniej rubryce znakiem „x” wybór będący kontynuacją języka obcego, 

2  zaznaczyć  znakiem “x” język drugiego wyboru jako alternatywa dla lektoratu języka pierwszego wyboru 
Uwaga! 

- utworzenie lektoratu jest możliwe w przypadku wymaganej liczby zgłoszeń 
- dodatkowo zostanie przeprowadzony test kwalifikujący do danego poziomu zaawansowania 
- wybór języka nie dotyczy kierunku Pielęgniarstwo 
- w przypadku zapisu na kierunek Filologia, zaznaczyć język obcy inny niż wybrany zakres 
 

 

Prawidłowość danych zawartych w podaniu stwierdzam własnoręcznym podpisem 
Miejscowość .........................................., dnia ....................................r. 

 
 

..…………………………………. 
(podpis kandydata) 

 

• Zobowiązuję się do pisemnego powiadamiania Centrum Obsługi Studenta i Dydaktyki o każdorazowej zmianie danych adresowych. Przyjmuję  
do wiadomości, że w przypadku nie poinformowania o zmianie danych adresowych, w tym adresu poczty elektronicznej, korespondencję wysłaną na podany 
uprzednio adres uważa się za skutecznie doręczoną.  Równorzędnie Uczelnia zobowiązuję się do pisemnego powiadomienia  
o każdorazowej zmianie danych adresowych. 

• Oświadczam, że zapoznałem(am) się z Regulaminem Studiów Kujawsko-Pomorskiej Szkoły Wyższej w Bydgoszczy i ze stanowiącymi załącznik  
do umowy o naukę: „Regulaminem opłat Kujawsko-Pomorskiej Szkoły Wyższej w Bydgoszczy” oraz tabelą opłat i akceptuję zawarte w nich postanowienia. 

• Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji drogą elektroniczną. 
 
 

..…………………………………. 
(podpis kandydata) 

 
 

 

Do podania załączam: 

1.  Świadectwo dojrzałości – nowa / stara  matura  (kopia) * w  przypadku studiów I stopnia:  
nr ........................................................... z dnia........................................................roku; 

2.  Dyplom ukończenia studiów  I stopnia (kopia) w przypadku studiów II stopnia: 

nr ........................................................... z dnia........................................................roku; 

3.  Suplement do dyplomu w przypadku studiów II stopnia (kopia); 

4.  1 kolorowe, podpisane zdjęcie legitymacyjne o wym. 35 mm x 45 mm; 

5.  Orzeczenie lekarza medycyny pracy (w przypadku kierunków: „budownictwo” , „informatyka”, „pielęgniarstwo”); 

6.  Inne dokumenty:  …................................................................................................................................................................ 

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

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

oraz oświadczam, że okazałem/am dowód uiszczenia opłaty rekrutacyjnej wpłaconej w kasie KPSW w Bydgoszczy / wniesionej na konto*: 

Santander Bank Polska S.A.   Nr konta: 16 1500 1360 1213 6004 0094 0000. 

 
 

..…………………………………. 
(podpis kandydata) 

 

 

 

 

 

 

 
 
                                                                                                                                                                                            

POUCZENIE DLA KANDYDATA 

Podanie oraz inne dokumenty przedstawione władzom Uczelni winny być wypełnione czytelnie i dokładnie. Podstawowe dane personalne jak: imię, 

nazwisko, data i miejsce urodzenia, adres zamieszkania winny być pisane pismem drukowanym. Pisownia imion i nazwisk powinna być zgodna z 

dowodem osobistym lub innym dokumentem urzędowym potwierdzającym tożsamość. 

 
 
* niepotrzebne skreślić 
 

 

 

 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
             imię i  nazwisko  
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
         
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
             adres  
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
            te lefon  
                                                                          

 

             Kujawsko-Pomorska Szkoła Wyższa 

         w Bydgoszczy 

 
 

 
 

P O D A N I E  

 

 

Proszę o przyjęcie mnie na studia pierwszego stopnia / drugiego stopnia / 

studia jednolite magisterskie * w roku akademickim 2021/2022  

w formie:  stacjonarnej / niestacjonarnej*  

na kierunek: …... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

 

 

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

             podpis 

 

 

 

*  n iepotrzebne skreśl ić  
 
 

 
 
 
 
 

 



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

                  ( Imię  i  n azwi sk o )  
 

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

                       (ad re s )  
 

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

   

Klauzula zgody 
 

Zgodnie z art.6 ust.1 lit. a)Rozporządzenia PE i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 

uchylenia dyrektywy 95/46/ WE (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016):  

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dotyczących stanu zdrowia, w tym niepełnosprawności*.  
 

□      WYRAŻAM ZGODĘ                    □     NIE WYRAŻAM ZGODY    

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych (adresu poczty elektronicznej) w celu otrzymywania 

pism/korespondencji związanych z tokiem studiów oraz wykonywaniem umowy o naukę drogą elektroniczną na wskazany przeze mnie 

adres poczty elektronicznej .....................................@........................ oraz zobowiązuję się do niezwłocznego poinformowania 

Kujawsko-Pomorskiej Szkoły Wyższej w Bydgoszczy o zmianie wyżej wskazanego adresu poczty elektronicznej  

 

□      WYRAŻAM ZGODĘ                    □     NIE WYRAŻAM ZGODY    

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu prowadzenia przez KPSW doradztwa zawodowego  

i pośrednictwa pracy*.  
□      WYRAŻAM ZGODĘ                    □     NIE WYRAŻAM ZGODY    

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu badania losów zawodowych w okresie studiów oraz  

po ich zakończeniu*.  
□      WYRAŻAM ZGODĘ                    □     NIE WYRAŻAM ZGODY    

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu otrzymywania informacji handlowych oraz o bieżących 

wydarzeniach w KPSW, w tym drogą elektroniczną*. 
 

□      WYRAŻAM ZGODĘ                    □     NIE WYRAŻAM ZGODY    

        

     

 …………………………… 
          (data, podpis) 

 

 

 

Zobowiązuję się do pisemnego powiadomienia Centrum Obsługi Studenta i Dydaktyki o każdorazowej zmianie danych 

adresowych. Przyjmuje do wiadomości, że w przypadku niepoinformowania o  zmianie danych adresowych, w tym adresu poczty 

elektronicznej, korespondencję wysłaną na podany uprzednio adres uważa się za skutecznie doręczoną. Równorzędnie Uczelnia 

zobowiązuję się do pisemnego powiadomienia o każdorazowej zmianie danych adresowych.  

 

Oświadczam, że zapoznałem(am) się z Regulaminem Studiów Kujawsko-Pomorskiej Szkoły Wyższej w Bydgoszczy  

i ze stanowiącymi załącznik do umowy o naukę: „Regulaminem opłat Kujawsko-Pomorskiej Szkoły Wyższej w Bydgoszczy” oraz 

tabelą opłat i akceptuję zawarte w nich postanowienia. 
 

Wyrażam zgodę na otrzymywanie informacji drogą elektroniczną.  

 

 

 

   ……………………………   

 (data, podpis)                                        . 
 

 

 

 

*  zaznacz odpowiedź właściwą x 



 

 

 

Klauzula informacyjna 

 
Zgodnie z art. 13 Rozporządzenia PE i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w 

związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 

95/46/ WE (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuję, iż: 

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Kujawsko-Pomorska Szkoła Wyższa w Bydgoszczy, ul. Toruńska 55-57,   

85-023 Bydgoszcz; 

2) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych jest możliwy drogą elektroniczną pod adresem: iod@kpsw.edu.pl; 

3) przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych jest niezbędne do zawarcia oraz wykonania umowy o naukę a nadto do celów 

marketingu własnego KPSW, co stanowi prawnie usprawiedliwiony cel przetwarzania; 

4) Pani/Pana dane osobowe będą także przetwarzane w celu i granicach wyrażonej zgody;   

5) Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą przez 6 miesięcy od zakończenia rekrutacji, a w przypadku przyjęcia  

na studia przez 50 lat;  

6) posiada Pani/Pan prawo dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnięcia zgody 

w dowolnym momencie; 

7) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą zaufani partnerzy KPSW, którym Administrator powierza dane osobowe  

w celu świadczenia usług w zakresie ochrony, a także celach doradztwa  zawodowego i pośrednictwa pracy; 

8) ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna 

Pani/Pan,  iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana narusza przepisy ww. rozporządzenia 

9) podanie danych osobowych jest obowiązkowe dla procesu rekrutacji oraz toku studiów, w pozostałym zakresie  

jest dobrowolne; 

 

 

Potwierdzam zapoznanie się z treścią klauzuli informacyjnej. 
 

 

                                                                                                                                   …………………………… 

                                 (data, podpis) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:iod@kpsw.edu.pl


 

FORMULARZ WSTĘPNEGO WYBORU KIERUNKU W OKREŚLONYM ZAKRESIE * 
(proszę zaznaczyć „x”) 

    
ADMINISTRACJA  I° i II°  
(studia licencjackie i magisterskie)   

FILOLOGIA I°  
(studia licencjackie)  

□ Administracja europejska  □ Filologia angielska  

□ Administracja gospodarcza  □ Filologia hiszpańska  

□ Administracja publiczna  □ Filologia germańska  

□ Administracja spraw wewnętrznych i kryminologia □ Filologia rosyjska   

□ Administracja w organach wymiaru sprawiedliwości     

□ Administracja zdrowia publicznego 
GEODEZJA I KARTOGRAFIA I°  
(studia inżynierskie)  

□ Bezpieczeństwo wewnętrzne □ Geodezja inżynieryjna  

□ E-administracja □ Geodezja ogólna  

□ Ochrona danych osobowych i informacji niejawnych □ Gospodarka przestrzenna  

□ Organizacja i zarządzanie w administracji     

□ Pracownik w służbach mundurowych 
INFORMATYKA I°  
(studia inżynierskie)  

□ Prawo w biznesie □ Grafika komputerowa i projektowanie 3D  

  □ Inżynieria oprogramowania   

BUDOWNICTWO I°  
(studia inżynierskie) □ Sieci komputerowe i bezpieczeństwo systemów   

□ Budownictwo drogowe    

□ Budownictwo energooszczędne 
PEDAGOGIKA I° i II°   
(studia licencjackie i magisterskie)  

□ Budownictwo ogólne □ Artpedagogika  

□ Rewitalizacja obiektów budowlanych □ Edukacja przedszkolna i wczesnoszkolna (tylko II°)  

□ Technologia i organizacja budownictwa □ Opieka nad dzieckiem i wczesne wspomaganie rozwoju  

  □ 
Pedagogika opiekuńczo-wychowawcza w żłobku  
i przedszkolu (tylko I°) 

 

EKONOMIA  I° i II°  
(studia licencjackie i magisterskie)  □ Pedagogika pracy z doradztwem  

□ E-commerce i marketing internetowy □ Pedagogika senioralna z rehabilitacją  

□ Ekonomia menedżerska  □ Pedagogika społeczna z wspomaganiem rodziny  

□ Ekonomia przedsiębiorstw  □ Pedagogika społeczno-opiekuńcza  

□ Logistyka i spedycja □ Pedagogika sportu i rekreacji  

□ Prawo w biznesie  □ 
Pedagogika wspierająca uczniów ze specjalnymi potrzebami 
edukacyjnymi  

□ Psychologia w biznesie  □ Penitencjarystyka i kryminologia  

□ Rachunkowość przedsiębiorstw i finanse  □ Psychopedagogika z kognitywistyką  

□ Zarządzanie zasobami ludzkimi □ Resocjalizacja z kryminologią  

  □ Resocjalizacja z profilaktyką społeczną  

FINANSE I RACHUNKOWOŚĆ I°  
(studia licencjackie) □ Terapia zajęciowa z integracją sensoryczną (tylko II°)  

□ Finanse i bankowość □ Wspomaganie osób z niepełnosprawnością  

□ Rachunkowość przedsiębiorstw i finanse    

    

    

*Uruchomienie kierunku w określonym zakresie uzależnione jest od zgłoszenia się odpowiedniej liczby studentów. 

 


