Zatqgcznik nr 4

DANE OSOBOWE

Imiona i NAazWisko Kandydata: ......cc..eviiieeiii e e
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Nazwisko panienskie Matki: ......ccueeiiiiiii e s
Adres zamieszkania kandydata:
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Adres e-mail KanNdydata: .......coccuiieiiiiiie e e e e e e e eanes
Nr telefonu kontaktowego do kandydata: .........cccieiiiiiiiiiii e
Nr telefonu kontaktowego rodzicOW/oPIekUNOW: ........cceeievieeiieeiciiecciee et
Adres e-mail rodziCOW/OPIEKUNOW: .....c..evierieieiie ettt et

Seria i nr dowodu osobistego kandydata (jezeli posiada): .....ccccovvvveeeieiieiiciiiieeeee e,

Oswiadczam, ze podane przeze mnie dane sg zgodne ze stanem faktycznym.

podpis rodzica/opiekuna prawnego
lub petnoletniego kandydata



W przypadku sktadania dokumentéw, zwigzanych z przyjeciem ucznia do naszej placéwki,

podpisanych przez jednego z rodzicéw, prosze wybrac wtasciwg z ponizszych odpowiedzi:

D Oswiadczam, ze jestem jedynym rodzicem/opiekunem prawnym, wykonujgcym wtadze
rodzicielskg w stosunku do dziecka, ktérego wniosek dotyczy (prosze zaznaczy¢, jesli

dotyczy).

|:| Wykonuje wtadze rodzicielskg wraz z drugim rodzicem dziecka/opiekunem prawnym,
dziatam w porozumieniu z drugim rodzicem/opiekunem prawnym i jednoczesnie
oswiadczam, ze nie jest mozliwe podpisanie wniosku przez drugiego rodzica/opiekuna

prawnego (prosze zaznaczyc, jesli dotyczy)

podpis rodzica/prawnego opiekuna

Informacje o rodzicach lub opiekunach prawnych

Dane matki lub opiekunki prawne;j: Dane ojca lub opiekuna prawnego:

imie i nazwisko: imie i nazwisko:

adres do korespondenc;ji: adres do korespondencji:
... ..
kod pocztowy, miejscowos$é kod pocztowy, miejscowosc:

Preferowana forma kontaktu pisemnego z rodzicem/prawnym opiekunem :

|:|poczta tradycyjna |:|poczta e-mail

podpis rodzica/prawnego opiekuna



