
Załącznik nr 1  

…………………………………………………                                                                    

………………………………………………… ………………………………………………. 

imię i nazwisko rodziców (opiekunów)                                                          miejscowość, data  

                                      

                                                                                                      KIEROWNIK INTERNATU 

                                                                                                  PRZY ZSCKR W KAROLEWIE 

Podanie 

o przyjęcie do internatu „Kormoran Zespołu Szkół Centrum Kształcenia Rolniczego w Karolewie w roku 

szkolnym………………………..  

dla kandydata niepełnoletniego / pełnoletniego* 

Proszę o przyjęcie córki/syna*……………………………………………………………………., ucznia klasy…………….  

BS I / Technikum* …………………….do internatu w miesiącach od……..    do……… .  

Dane ucznia:  

Nazwisko kandydata……………………………………………………………………….  

Imię kandydata……………………………………………………………………………..  

Pesel kandydata…………………………………………………………………………….  

Data i miejsce urodzenia ..……......................................................................................................................................  

Adres zamieszkania ucznia: kod, miejscowość, ulica, nr domu i mieszkania 

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

Adres poczty elektronicznej i numer telefonu kandydata  

…………………………………… ………………………………………………..  

Imiona i nazwiska matki/ojca/opiekuna prawnego kandydata 

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

………………………………………………………………………………………………  

Adres zamieszkania rodziców/prawnych opiekunów ucznia: kod, miejscowość, ulica, nr domu i mieszkania ... 

…………………………………………………………………………………………………  

Adres poczty elektronicznej i telefon kontaktowy rodziców/opiekunów prawnych .......................................................... 

……………………………………………………..  

Telefon do miejsca pracy/matki lub/i ojca/opiekuna prawnego………………………………  

……………………………………………………………………………………………….  

Szczegółowe uzasadnienie podania, w tym: dojazd do szkoły (podać informacje dotyczące odległości, ew. przesiadek, 

odległości do przystanku, itp.)  

………………………………………………………………………………………………  

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

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

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

Data i podpis rodziców lub opiekunów                                                                   Podpis ucznia  

.......................................................                                                             …………………………………….  

*niepotrzebne skreślić 


