Whptyneto dnia
- wypetnia szkota

Data badania przydatnosci

- wypetnia szkotfa

Whiosek o przyjecie do PSM | st. w Strzelcach Opolskich

Instrukcja wypetniania

1. WYPELNIAJ WIELKIMI LITERAMI

2. Pola wyboru zaznaczaj E lub
3.  Wypetniaj kolorem czarnym lub niebieskim

1. Dane dziecka — kandydata do szkoty

Numer PESEL

W przypadku braku seria i nr paszportu

Imie (imiona)

Nazwisko

Data urodzenia - _

@ dd-mm-rrrr

Miejsce i wojewddztwo urodzenia

Obywatelstwo D polskie |:| Inne (wypetnij ponizej)

Status i kraj pochodzenia ucznia

niebedgcego obywatelem polskim
Dane rodzicéw/opiekunéw prawnych

Imie i nazwisko ojca

Imie i nazwisko matki

2. Dane kontaktowe rodzicow/opiekunéw prawnych, dane szkoty podstawowej

Wpisz ponizej adres zamieszkania:

Ulica

Numer domu / lokalu

Kod pocztowy - Miejscowos¢

Wojewddztwo / powiat / gmina

Numery telefonéw rodzicéw/opiekundéw

Adres e-mail rodzica/opiekuna

Nazwa szkoty podstawowej

Adres szkoty podstawowej

Klasa, do ktéreij aktualnie dziecko uczeszcza
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3. Wstepny wybor instrumentu

E] fortepian E] saksofon Nie jestem zdecydowana/y
E] skrzypce E] trgbka

[ ] akordeon |:| waltornia

E] gitara |:| puzon

E] flet |:| sakshorn tenorowy

[ ] obdj |:| eufonium
E] klarnet |:| tuba
[ ] fagot [] perkusja

Czy kandydat rozpoczat juz nauke w kierunku muzycznym
[ Jtak [ ] nie

Jesli tak, to od kiedy, gdzie i na jakim instrumencie:

4. Oswiadczenia i zgody

Oswiadczam, ze zapoznatem (-am) sie z informacja o zasadach przetwarzania danych osobowych o ktérej mowa w art. 13 ust.
1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlnego rozporzadzania o ochronie danych osobowych), (Dz.U.UE.L.2016.119.1, ze zm.) (dalej: RODO)
zamieszczong pod adresem: www.gov.pl/psmstrzelceop/informacje-dotyczace-rekrutacji

Miejscowos¢

Data = —
@ dd-mm-rrrr

Podpis rodzica/opiekuna prawnego

5. Zataczniki

Liczba zatgcznikow:

Rodzaj zatgcznikdw:
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