Gototczyzna, ......ccoocvvceveicnnnne.

( miejsce zamieszkania)

tel. oo

Dyrektor
Zespohu Szkol
Centrum Ksztalcenia Rolniczego

im. A. Swietochowskiego w GolotczyZnie

PODANIE

Proszg 0 przyjecie Syna/COTKI ..... ..ot

( imi¢ i nazwisko ucznia)

do internatu ZSCKR w Gototczyznie w roku szkolnym 2026/2027 od dnia

Syn/Corka bedzie uczeszczal/a do klasy

(podpis rodzica/opiekuna)



