Zalacznik 13.
WNIOSEK O DOPUSZCZENIE
DO EKSTERNISTYCZNEGO EGZAMINU ZAWODOWEGO

miejscowosé, data  d d m m r r r r
Dane osobowe (wypetni¢ drukowanymi literami):

Nazwisko:

Imig¢ (imiona):

Numer PESEL.:

w przypadku braku numeru PESEL - seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé

Prosze o dopuszczenie do eksternistycznego egzaminu zawodowego

symbol cyfrowy zawodu nazwa zawodu

.ri};{E'z‘eniE"I'{\'i\;éi'i'f‘iRacji zgodne
z podstawq programowq

nazwa kwalifikacji

[l po raz pierwszy*  [] po raz kolejny*

do cze$ci [ pisemnej* [ praktycznej*

Do wniosku dolaczam:
1.$wiadectwo ukonczenia [ gimnazjum*/ [J o$mioletniej szkoty podstawowe;j*/ [] innej szkoty*

2.dokumenty potwierdzajace co najmniej dwa lata ksztalcenia lub pracy w zawodzie, w ktérym wyodrebniono
kwalifikacj¢ w zakresie ktorej zamierzam zdawaé egzamin:

1) e e

PP
3. [J zaswiadczenie lekarskie o wystgpowaniu dysfunkcji */ [J za§wiadczenie lekarskie o stanie zdrowia*
4. [ deklaracje przystapienia do egzaminu
5. [J wniosek o zwolnienie z cato$ci lub czesci optaty i dokumenty potwierdzajgce wysokos¢ dochodow*.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych do celow zwigzanych z egzaminem potwierdzajacym
kwalifikacje w zawodzie.

*wilasciwe zaznaczyé czytelny podpis
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