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NABOR 2010 KOLOBRZESK!

Systamowa obstuga rekrutac)l ofwlatewe], & 2003-2010 Poznafskle Centrum Superkamputerowao-5Siecowe

PODANIE O PRZYJECIE DO SZKOtY PONADGIMNAZJALNEJ

(wypefnij drukowanymi literami)

Dane osobowe

PESEL Imie Drugie imie Nazwisko
HEENEEEEER | | |
Tel. kontaktowy (np. (061) 234-56-78) E-mail

Gimnazjum, z ktérego wywodzi sie kandydat

Wojewddztwo Powiat Gmina

Miejscowoscé Nazwa gimnazjum
|

Prosze o przyjecie do klasy pierwszej szkolty ponadgimnazjainej wedtug ponizszych preferencji (wpisz
wybrane przez siebie oddzialy z maksymalnie 3 szkdt w kolejnosci w jakiej chciatbys sie do nich dostac):

Pozycja Szkota Oddziat (klasa)
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Jesli masz wiecej niz 20 preferencji, podaj pozostate na osobnej kartce papieru

Zalaczniki

| zaswiadczenie lekarskie (szkota zawodowa) (wpisz "TAK" lub "NIE")
:\ Zaswiadczenie do oddziatéw sportowych (wpisz "TAK" lub "NIE")
7} Preferencje w przyjeciu (par. 10 rozporzadzenia MENIS) (wpisz "TAK" lub "NIE")
7-\Mrodociany pracownik (szkota zawodowa - odwiadczenie o praktyce) (wpisz "TAK" lub "NIE")

\Majqc na wzgledzie uregulowania zawarte w ustawie o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z
pdZzniejszymi zmianami) wyrazam zgode na udostepnienie i przesylanie danych osobowych zawartych w niniejszym
podaniu drogq elektroniczng w celu umozliwienia ich weryfikacji oraz umozliwienia wnioskodawcy zapoznania sie z
wynikami postepowania rekrutacyjnego dotyczacymi jego osoby (wpisz "TAK" lub "NIE", jezeli nie zaznaczysz tego pola lub
wpiszesz "NIE", nie bedziesz mogt sprawdzic swoich danych przez Internet i SMS)

Podpis rodzica/opiekuna Data i podpis kandydata
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© KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA

(wypeinij drukowanymi literami)

Dane osobowe kandydata

PESEL Imie Drugie imie Nazwisko
[ 111

LI T T Tl
Data urodzenia (np. 12.06.1990) Miejsce urodzenia

| | |

Adres zamieszkania kandydata

Ulica Nr domu Nr lokalu
Miejscowosc Kod Poczta

| [T H T Tl |
Wojewddztwo Powiat Gmina
| | | | | |
Dane matki/prawnej opiekunki kandydata Dane ojca/prawnego opiekuna kandydata
’Imiq ] ]Nazwisko (obecne) ‘ [ImiQ | |Nazwisko |
’Tel. domowy | ]Tel. komaorkowy ‘ ‘Tel. domowy | |Te|. komaorkowy |
Adres zamieszkania matki/opiekunki Adres zamieszkania ojca/opiekuna
(jesli inny niz adres zamieszkania kandydata) (jesli inny niz adres zamieszkania kandydata)
Ulica Nr domu Nr lokalu Ulica Nr domu Nr lokalu

[ | | | | | | | | | | |
Kod Miejscowosc¢ Miejscowosc¢

TH T | COHTT |

Oswiadczam, ze dane przedtozone w niniejszym kwestionariuszu sg zgodne ze stanem faktycznym. Niniejszym przyjmuje do wiadomosci i wyrazam zgode
na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym kwestionariuszu w systemach informatycznych w celu przeprowadzenia procedury rekrutacji
do szkoty. Nadto, w przypadku zakonczenia rekrutacji z wynikiem pozytywnym, wyrazam zgode na przetwarzanie tych danych przez szkole, organ
zatozycielski i organy uprawnione do nadzoru nad jednostkami o$wiatowymi wzakresie zwigzanym z procesem ksztalcenia. Przetwarzanie danych
odbywac sie bedzie zgodnie z ustawq o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z pozniejszymi zmianami).

Podpis rodzica/opiekuna Data i podpis kandydata




