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Podanie o przyjecie do szkotly

Prosze o przyjecie mnie do klasy pierwszej 3- letniej Branzowej Szkofty
Rzemiosf Réznych | stopnia w Zamosciu w zawodzie:

blacharz samochodowy L[]

ciesla [

cukiernik [l

dekarz [

elektromechanik pojazdéw samochodowych [
fryzjer Ul

kucharz [l

mechanik motocyklowy L[]

mechanik- operator pojazdow i maszyn rolniczych [
. mechanik pojazdow samochodowych [l

. monter konstrukcji budowlanych [

. monter zabudowy i robot wykonczeniowych w budownictwie [l
. murarz-tynkarz L[]

. piekarz [

. sprzedawca L[]

. stolarz [

. tapicer [

N oRwNoPPNOORON

(w okienku przy zawodzie, ktory wybiera kandydat nalezy wpisac X)



Dane osobowe kandydata

PESEL

Imie

Drugie imie

Nazwisko

Data urodzenia

Miejsce urodzenia

Dane teleadresowe kandydata

Wojewodztwo

Powiat

Gmina

Miejscowos¢

Ulica, nr
domu/mieszkania

Kod pocztowy

Poczta

Telefon

E-mail

Dane teleadresowe rodzicow/prawnych opiekunow

Imie i nazwisko
matki/opiekunki
prawnej

Imie i nazwisko
ojcal/opiekuna
prawnego

Adres miejsca
zamieszkania
rodzicow/opiekunow
prawnych

Telefon do
rodzicow/opiekunow

E-mail
rodzica/prawnego
opiekuna

Ukonczona szkota

Nazwa szkoly

Gmina




Powiat
Informacje dodatkowe
Do wniosku dolgczam:
1 zaswiadczenie lekarskie zawierajgce orzeczenie o braku rak (1 Nie (]
" | przeciwwskazan zdrowotnych do podjecia praktycznej nauki zawodu a 1
opinia wydana przez publiczng poradnie psychologiczno-pedagogiczng, )
2 w tym publiczng poradnie specjalistyczng Tak L] Nie []
orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego wydane ze wzgledu na
3. | niepetnosprawnosc¢, orzeczenie o niepetnosprawnosci lub o stopniu Tak [] Nie []
niepetnosprawnosci
prawomocny wyrok sgdu rodzinnego orzekajacy rozwéd lub separacje )
4| lub akt zgonu Tak L] Nie []
5 o_swmdczeme o] §amotnym wyc_howywam,u QZleqka oraz rak [ Nie (]
niewychowywaniu zadnego dziecka wspdlnie z jego rodzicem
6. | dokument poswiadczajgcy objecie dziecka pieczg zastepcza Tak L] Nie []

Oswiadczamy, ze wszystkie wyzej podane dane sg zgodne z prawda i stanem faktycznym.

Wyrazamy zgode, na umieszczenie danych osobowych w systemie i na listach przygotowywanych w zwigzku z rekrutacjg. Wyrazamy zgode na przetwarzanie danych
osobowych zawartych w tym formularzu, w celach zwigzanych z przeprowadzeniem naboru oraz obstuga systemu. Jednocze$nie oswiadczamy, ze podajemy dane
dobrowolnie oraz mamy $wiadomo$¢ przystugujgcego nam prawa do wgladu i poprawiania powyzszych danych osobowych. O$wiadczamy, ze znamy i akceptujemy
zasady rekrutacji.

Podpis rodzicow/opiekunéw prawnych Podpis kandydata

Zamos¢, dnia



