TECHNickÁ univerzitA vo zvolene

FAKULTA DREVÁRSKA

Študijný program: .............................................................................................

ID študenta: 	.........................................

ZápisNý  list

[bookmark: _GoBack]pre akademický rok ................................/ ročník ................/ stupeň ................

Zapisujem sa ako študent(tka)   d e n n é h o – e x t e r n é h o  štúdia*
	
Meno a priezvisko: ....................................................................................................................
Rodinný stav: ...........................................(rodné meno) ...........................................................

	Dátum narodenia : .........................................         Rodné číslo : ..................................................
Miesto narodenia : ........................................          Národnosť : ....................................................              
Štátna príslušnosť : .......................................          ČOP : ............................................................
Rodič: 
meno a priezvisko: ........................................         Rodné priezvisko: ........................................
meno a priezvisko: ........................................         Rodné priezvisko: ........................................

	Trvalé bydlisko :
Mesto : ..................................................................................   PSČ : ..........................................
Ulica : .................................................................................... Číslo popisné ...............................
Okres : ....................................................................................

	Číslo telefónu/mobilu + predvoľba : ............................................................................................
E-mailová adresa ..........................................................................................................................
Číslo účtu: ............................................................................ Kód banky: ...................................
IBAN: .................................................................................. SWIFT: ........................................
Názov banky: ...............................................................................................................................

	Kontaktná adresa:
Mesto: ........................................................................................PSČ: .........................................
Ulica: .........................................................................................Číslo popisné ...........................
Okres : .......................................................................................
Číslo telefónu /mobilu + predvoľba: ......................................................

	Rôzne:
Venujete sa aktívne nejakému športu – áno – nie *
ak áno ktorému  ..................................................   klub/ úroveň ....................................................
Držiteľ preukazu ZŤP – áno - nie*
Študent so špecifickými potrebami: - áno – nie *




Vyhlásenie a súhlas
Vyhlasujem, že všetky mnou uvedené údaje sú pravdivé a že som nezamlčal(a) závažné skutočnosti.
V súlade s § 11 zákona č. 122/2013 Z. z. o ochrane osobných údajov a o zmene a doplnení niektorých zákonov vlastnoručným podpisom dávam Technickej univerzite vo Zvolene súhlas so spracovaním poskytnutých osobných údajov po dobu trvania môjho štúdia, uvedených v tomto formulári, pre účely vedenia registra študentov a spracovania údajov v interných informačných systémoch univerzity. Beriem na vedomie, že tento súhlas môžem odvolať po vyrovnaní všetkých záväzkov len písomne, ak nastanú závažné dôvody. Zároveň beriem na vedomie, že údaje môžu spracúvať len poverené osoby, ktoré sú povinné dodržiavať ustanovenia zákona č. 122/2013 Z. z. a že spracované údaje budú archivované a likvidované v súlade s platnými právnymi predpismi.


Dátum: ...........................................Podpis: ...................................................


Poznámka: Každú zmenu v údajoch je študent povinný oznámiť písomne na dekanáte príslušnej fakulty

*  nehodiace sa preškrtnúť
