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Kwestionariusz zgłoszeniowy do Szkoły
Wybrany kierunek   .....................................................................................
Nazwisko, imiona ........................................................................................................

Telefon    ......................................................................................................................

E'mail     .......................................................................................................................                               

Data i miejsce urodzenia ..............................................................................................

Pesel , nr dowodu osob.   .............................................................................................

Adres zamieszkania:

Miejscowość, nr kodu ..................................................................................................

Ulica, nr domu   ............................................................................................................

Wykształcenie –kierunek  ............................................................................................
Wykonywany zawód   ..................................................................................................
Żródło informacji o Szkole:    

· internet        ..................

· ulotki           ..................

· plakaty         ..................

· znajomi        .................

· inne (jakie?) .................
Czesne miesięczne w wysokości  390,- PLN  zobowiązuję się wpłacać  maks. do 1-ego każdego miesiąca przez cały rok szkolny lub wpłatą z góry z  jednorazową 20%  zniżką. Wpisowe w razie rezygnacji  nie podlega zwrotowi.

Zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. – wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w zgłoszeniu, a także na publikację zdjęć z moim wizerunkiem oraz prac powstałych podczas zajęć w Szkole Wizażu i Stylizacji ART COLOR MODELS

                                                                                                                                                                                                                          Rzeszów, data..........................                                      Podpis .....................................................
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