Jasuot 3ot Panadyimnazalnyeh i, staniskain StasHie;

................................................ Nowogard, dnia ......................
imi¢ i nazwisko rodzica lub opiekuna dziecka
a.d.re.s Z ;“.li;S.Z ];a.n i.a .....................................
l;O.d ‘;li.ej; C.O.w 0 bc ......................................
Pan Jarostaw Chudyk

Dyrektor Zespolu Szkot Ponadgimnazjalnych
im. Stanislawa Staszica w Nowogardzie

Prosze o przyjecie dziecka:.........................
imiona i nazwisko dziecka
Do klasy I W zawodzie ..........ooviiiiiiiiiii e na rok szkolny 2017/18.

Ukonczytam(em) GIMNAZJUIMN ......uoiniiitteie et e e e et e e et e e e e e e aeeeaeeneas

Ztozylam(em) podania na ponizsze kierunki i prosze o rozpatrzenie w nastepujacej kolejnosci:

DANE PERSONALNE UCZNIA:

Data urodzenia ............................... PESEL........oooii i
Miejsce urodzenia.............................

IMIONA I NAZWISKA RODZICOW/OPIEKUNOW PRAWNYCH ORAZ NR TELEFONU:

.............................................. tel o
.............................................. tel. o

Whioskuje¢ o zorganizowanie lekcji religii / etyki w obrzadku: ..............................
Zalaczniki:

L

e

B

[J Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych oraz wizerunku ucznia przez Szkole do promowania dziatan
zwigzanych z realizacjg celow, dydaktycznych, wychowawczych i opiekunczych poprzez upowszechnianie zdjg¢ oraz
materiatéw filmowych (ustawa z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych Dz. U. z 2006 r. Nr 90,
poz. 631, z pdzn. zm.)

L] Wyrazam zgode na pozyskiwanie danych na cele Systemu Informacji O$wiatowej

[ Wyrazam zgode na przechowywanie danych na cele Systemu Informacji O§wiatowe;j

Data i podpis rodzica lub opiekuna dziecka



