Szkota Podstawowa nr3 z Oddzialami

Dwuj¢zycznymi i Sportowymi im. Janusza Kusocifskiego w Lomiankach
Adpres: ul. Staszica 2

05-092 Y.omianki

Tel/Fax: 22-751-56-10

PODANIEOPRZYJECIEDO SZKOLY

Prosz¢ o przyjecie syna/corki do Szkoly Podstawowej nr 3 z Oddzialami Dwujezycznymi

i Sportowymi w Lomiankach ul. Staszica2 od ...................... r.doklasy ...............

DANE KANDYDATA

Klasa oraz szkota (z podaniem adresu) do ktorej kandydat uczegszcza obecnie

L.p. Dane wymagane Miejsce do wpisania danych

1. Imiona (zgodnie z aktem urodzenia)

2. Nazwisko

3. Data urodzenia

Miejsce urodzenia (miejscowosc)
Kraj (dotyczy cudzoziemcow)

Gmina

Powiat

Wojewddztwo

5. Nr PESEL

6. Narodowos¢

7. Obywatelstwo

Adres zameldowania na pobyt staly
miejscowosé

Ulica, nr domu, mieszkania

Poczta (z numerem kodu)

Gmina

Powiat

Wojewddztwo

Adres zamieszkania (jezeli jest inny niz
adres zameldowania) miejscowosé¢

Ulica, nr domu, mieszkania

Poczta (z numerem kodu)

Gmina

Powiat

Wojewodztwo

Nr telefonu domowego (w miejscu

10. faktycznego zamieszkania)




Szkola Podstawowa nr3 z Oddzialami

Dwuj¢zycznymi i Sportowymi im. Janusza Kusocifskiego w Lomiankach

Adres: ul. Staszica 2
05-092 L.omianki
Tel/Fax: 22-751-56-10

Szkola rejonowa (wlasciwa ze wzgledu na

1. miejsce stalego zameldowania)
Adres szkoly rejonowej (wlasciwej ze
wigledu na miejsce statego zameldowania)
miejscowosé
Ulica, numer
12. | Poczta (z numerem kodu)
Gmina
Powiat
Wojewodztwo
13 Czy kandydat posiada orzeczenie o 0 TAK
" | potrzebie ksztalcenia specjalnego? 0 NIE
14 Czy kandydat posiada orzeczenie 0 O TAK
" | niepelnosprawnosci? 0 NIE
15. | Rodzaj schorzenia
DANE O RODZICACH/OPIEKUNACH PRAWNYCH KANDYDATA
O TAK
1. OJCIEC . NIE
2. OPIEKUN PRAWNY - TAK
0 NIE
3. Imie i nazwisko
4 Adres zamieszkania (jezeli jest inny niz
' adres zamieszkania dziecka)
5. Nr telefonu do pracy lub inny kontaktowy
0 TAK
6. MATKA . NIE
7. OPIEKUN PRAWNY - TAK
0 NIE
8. Imie i nazwisko
Adres zamieszkania (jezeli jest inny niz
9. - . -
adres zamieszkania dziecka)
10. | Nr telefonu do pracy lub inny kontaktowy
11 Czy rodzice deklaruja cheé zapisania O TAK
" | dziecka do Swietlicy szkolnej? [ NIE

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych w celu zapisow dziecka do Szkoly Podstawowej nr 3 z

Oddziatami Dwuje¢zycznymi i Sportowymi w Lomiankach przy ul. Staszica 2, zgodnie z ustawa z dnia 29
sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 922 ze zm.).

Lomianki, dnia .....................l

podpis rodzicéw/prawnych opiekundow




