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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 
(prosimy o wypełnianie karty drukowanymi literami) 

 
 

Niniejszy formularz przeznaczony jest dla kandydatów na studia wyŜsze pierwszego stopnia oraz jednolite studia magisterskie 
prowadzone w języku polskim w trybie niestacjonarnym. Wypełnienie formularza zgłoszeniowego stanowi wyłącznie rejestrację 
wstępną, po wypełnieniu i przekazaniu którego w punkcie rekrutacyjnym lub przesłaniu na adres  
e-mail: m.wirtek@europejska.edu.pl kandydat na studia otrzyma informację zwrotną, a następnie zostanie poproszony o złoŜenie 
niezbędnych dokumentów rekrutacyjnych.  
 
Prosimy równieŜ o informację o ewentualnej rezygnacji ze studiów. NaleŜy wówczas wysłać maila z tematem "rezygnacja" na adres 
e-mail: m.wirtek@europejska.edu.pl 
 
Miejsce rekrutacji: ……………………………………………………………………………………………….……………………….. 
 
Kierunek studiów*: � prawo � administracja � stosunki międzynarodowe 
 
Imiona: ........................................................................................................................................................................................................ 
 
Nazwisko: .................................................................................................................................................................................................... 
 
Data urodzenia: ...............................................Miejsce urodzenia: ............................................................................................................. 
 
Adres zamieszkania: .................................................................................................................................................................................... 

ulica 
………………………….............................................................................................................................................................................. 
 kod pocztowy  miejscowość państwo 
 
Adres do korespondencji: ............................................................................................................................................................................ 

ulica 
………………………….............................................................................................................................................................................. 
 kod pocztowy  miejscowość państwo 
 
Numer telefonu: ……….............................................................................................................................................................................. 
  (numer kierunkowy + numer właściwy) 
 
Adres e-mail: ………………....................................................................................................................................................................... 
 
Rodzice: ................................................................................ ................................................................................................................... 
 imię  ojca imię  matki 
 
Nr dowodu osobistego: ........................................., wydany przez ............................................................................................................. 
 
Nr PESEL: ............................................................................................. 
 
Nr ksiąŜeczki wojskowej: ........................................, wydana przez .......................................................................................................... 
 
 
.......................................... ............................................................ 
 Data Czytelny podpis 
 
*  właściwe zakreślić 


