
………..………………………………………………………. 

                                                                                           Miejscowośd, data 

 

 

 

  

 Dyrekcja 

Zespołu Szkół  

im. Władysława Orkana  

 w Marcinkowicach  

 

 

Zwracam się z prośbą o przyjęcie do internatu w roku szkolnym 2011/2012 mojego syna/moją 

córkę*…………………………………………………………………………………………..…………………………………………. 

  imię i nazwisko dziecka  

 

Dane personalne ucznia: 

Adres:   ...........................................................................................  

Klasa (profil):  ...........................................................................................  

Data i miejsce urodzenia:  ...........................................................................................  

PESEL:  ...........................................................................................  

Telefon kontaktowy (rodziców):  ...........................................................................................  

 

Odległośd od miejsca zamieszkania:  ...........................................................................................  

 

 

 

……………………………………………….. 

(podpis rodziców /prawnych opiekunów) 

 

 

 

 

 

* niepotrzebne skreślid    

Zespół Szkół 

im. Władysława Orkana 

W Marcinkowicach 

33-393 Marcinkowice 1 

tel.  18 443-31-85 


