Ostrowek, dnia .....ooooeeiiiiiaiiin,

(telefon kontaktowy)

Dyrektor
Zespolu Szkél Specjalnych
im. M. Grzegorzewskiej w Ostrowku

PODANIE O PRZYJECIE DO SZKOLY

Zwracam sie z pro$bg o przyjecie mojego dziecka ... ... it

(imig¢ i nazwisko ucznia)

do klasy .......ocenninl. szkoly: Szkoty Podstawowej, Szkotly Przysposabiajacej do Pracy,
Zespotu Rewalidacyjno — Wychowawczego®, w roku 20 /20

DANE OSOBOWE KANDYDATA:

NazWiSKO «.ooviiiiiii e BV OR o e s 4 8 A AN i s o
Data urodzenial s omm o ainsriibamsreramses Migjsce UrodZenia ......o...vvvvvuieinininieirnnnn,
PESEL .vuxnnnensnn smassammmenmsassnssumsss

Nazwisko 1 imiona rodzicdw (0pieKUNOW) ... .ot

..................................................................................................................

(miejscowosé, ulica, nr domu, kod, poczta)
Adres zameldowania kandydata

(miejscowos¢, ulica, nr domu, kod, poczta)
Adres szkoly obwodowej (dotyczacej szkoly podstawowej)

(podpis rodzica, opiekuna)

Wyrazam zgod¢ na gromadzenie, przetwarzanie, przekazywanie moich i mojego dziecka danych
osobowych, w tym danych wrazliwych, zbieranych w zwigzku ze spetnieniem obowiazku szkolnego
1 celéw promocyjnych szkoly (zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych
(Dz. U. z 2018 r. poz. 1000).

(podpis rodzica, opiekuna)

*wiasciwe podkreslié



