INSTYTUT PSYCHOLOGII STOSOWANEJ
placówka oświatowa
03-964 Warszawa, Al. Stanów Zjednoczonych 24
tel.: 577 950 470    e-mail: studium@psychologia.org.pl    www.psychologia.org   

WSTĘPNY FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
Ja, niżej podpisana/y: .................................................................................

imię ojca: ...................................................................................................
data urodzenia ................... miejsce urodzenia ............................................

zameldowana/y: ..........................................................................................
nr PESEL …................................................................................................

tel. ……..................................  e-mail: ......................................................
adres kontaktowy: .......................................................................................

ostatnio ukończona szkoła: .........................................................................

wcześniej ukończone kursy o podobnej tematyce .........................................

...................................................................................................................
Oświadczam, iż wybieram kierunek kształcenia psychoterapia.

Decyduję się odbyć kształcenie w mieście lub w trybie: 

□ Warszawa □ Poznań □ Katowice □ Łódź □ Wrocław □ Kraków □ Online

Moje motywacje do podjęcia kształcenia:

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883 z późniejszymi zmianami) oraz z art. 13 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 r.
..............................................................................








data i podpis


















Proszę wkleić zdjęcie. 


             





NR INDEKSU


KOD NABORU


(wypełnia IPS)








Wypełniony formularz prosimy odesłać na adres: Instytut Psychologii Stosowanej, Al. Stanów Zjednoczonych 24, 

03-964 Warszawa lub zostawić w zaklejonej i podpisanej kopercie na recepcji Zespołu Szkół Łączności pod w/w adresem.

Prosimy dołączyć: 4 podpisane fotografie, kserokopię świadectwa/dyplomu ostatnio ukończonej szkoły oraz wydruk 

lub kserokopię wpłaty. 

Prosimy nie przesyłać dokumentów listem poleconym za potwierdzeniem odbioru. Takie listy nie będą odbierane.

Opłatę wstępną za naukę (wpisowe) i rozmowę kwalifikacyjną w łącznej wysokości: 350 zł należy uiścić na konto:

· kierunki - psychotronika, biotronika:  
28213000042001054299150001

· kierunek - psychoterapia:    
              36213000042001054298990001

W przypadku niezakwalifikowania kandydata przez komisję opłata wstępna za naukę zostaje zwrócona w całości.

Zawiadomienie o terminie rozmowy kwalifikacyjnej oraz grafik zjazdów weekendowych w I semestrze wysyłamy mailem: na początku października w naborze jesiennym; na początku marca w naborze zimowo-wiosennym.

