KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA 

do VII LO im. Dąbrówki

(zgodne z aktem urodzenia*)


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

                  imiona i nazwisko kandydata *

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

   data (m – c słownie) i miejsce urodzenia oraz województwo *            

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

       absolwent gimnazjum ( nr i miejscowość, adres, gmina)


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



PESEL


          narodowość             obywatelstwo
............................................................................................................................      ..................

                                 ulica – nr domu – nr mieszkania – miejscowość z oznaczeniem kodowym                     – nr telefonu 

                                      adres kandydata i rodziców ( prawnych opiekunów ) – jeśli są różne, oba 

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

            gmina 

           powiat                              narodowość             obywatelstwo                           

Dane o rodzicach kandydata (wypełniają rodzice)

	
	Matki
	Ojca
	Prawnych opiekunów

(jeśli dotyczy)

	Imię


	
	
	

	Nazwisko rodowe


	
	
	

	Nazwisko (jeśli jest inne niż dziecka)
	
	
	

	Zawód**


	
	
	

	Miejsce pracy
Adres
	
	
	

	Telefon służbowy lub kontaktowy-komórka
	
	
	


*   skrócony akt urodzenia należy złożyć razem z oryginałem świadectwa

** nie ma obowiązku wypełniania
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych dla potrzeb procesu rekrutacji, a po przyjęciu – dla potrzeb nauki w VII Liceum Ogólnokształcącym im. Dąbrówki, zgodnie z ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997 (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, pozycja 926 z późn.zm.)
.................................    ...............................            .........................................

                             podpis rodziców ( opiekunów)                                                               podpis kandydata

Poznań, dnia .................................................







Należy przykleić





zdjęcie








