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


...................................................
           (imię i nazwisko kandydata / kandydatki)


                                           (miejscowość, data)

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

                                (adres)

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








Do








Dyrektora








Liceum Ogólnokształcącego








im. Karola Kurpińskiego








we Włoszakowicach

Uprzejmie proszę o przyjęcie mnie do klasy pierwszej Liceum Ogólnokształcącego 

im. Karola Kurpińskiego we Włoszakowicach w roku szkolnym 2011 / 2012.


W  roku szkolnym 2010 / 2011 ukończyłem /  ukończyłam  gimnazjum                   

w ..................................................   .

	Język obcy, którego się uczyłem / uczyłam    to:

a) angielski                         przez .......... lata      jako podstawowy*  /  jako dodatkowy*

b) niemiecki                        przez .......... lata      jako podstawowy*  /  jako dodatkowy*

c) inny: ..................            przez .......... lata      jako podstawowy*  /  jako dodatkowy*



	Jakiego języka chcę się uczyć:

                  1.     język obcy pierwszy – kontynuacja po gimnazjum

a) angielski                      

b) niemiecki

2.   język obcy drugi – kontynuacja lub dla początkujących

a) angielski   

[
b) niemiecki




	DANE   PERSONALNE  



	Nazwisko kandydata / kandydatki
	

	Imię (imiona) kandydata / kandydatki
	

	Data urodzenia kandydata / kandydatki
	

	PESEL
	

	Miejsce urodzenia / województwo
	

	Adres zamieszkania stałego

miejscowość, ul. nr domu, kod, poczta

gmina, powiat
	

	Adres tymczasowy 
	

	Imię matki
	

	Imię ojca
	

	Adres rodziców (prawnych opiekunów)
	

	Nr tel. do kontaktu z rodzicami
	

	Posiadam orzeczenie, opinię z poradni psychologiczno – pedagogicznej lub inne zaświadczenie

(wpisać TAK lub NIE)
	


* niepotrzebne skreślić





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








       (podpis rodzica / opiekuna kandydatki / kandydata) 

WYKAZ OCEN Z   I   PÓŁROCZA KLASY III GIMNAZJUM

	Przedmiot


	Ocena

	JĘZYK POLSKI
	

	HISTORIA
	

	WIEDZA O SPOŁECZEŃSTWIE
	

	MUZYKA 
	

	PLASTYKA
	

	JĘZYK ANGIELSKI / NIEMIECKI
	

	MATEMATYKA
	

	FIZYKA Z ASTRONOMIĄ
	

	CHEMIA
	

	BIOLOGIA
	

	GEOGRAFIA
	

	TECHNIKA
	

	INFORMATYKA
	

	WYCHOWANIE FIZYCZNE
	


	ZACHOWANIE
	

	RELIGIA
	


	REPREZENTOWANIE SZKOŁY

(GIMNAZJUM)
	

	SZCZEGÓLNE OSIĄGNIĘCIA
	

	ZAINTERESOWANIA
	


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


      PIECZĄTKA GIMNAZJUM



      PODPIS WYCHOWAWCY KLASY

      Wyrażam zgodę na wprowadzenie do bazy danych liceum i przetwarzanie 

      danych osobowych zawartych w podaniu, niezbędnych do pracy szkoły, 

      zgodnie z Ustawą o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. 

      (Dz. Ust. nr 133   poz. 883).








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








 (podpis rodzica / opiekuna kandydata / kandydatki) 


Szkolna Komisja Rekrutacyjno – Kwalifikacyjna przy LO we Włoszakowicach postanowiła    

p r z y j ą ć  /  n i e   p r z y j ą ć   kandydata do klasy pierwszej z liczbą punktów: ..............

Włoszakowice , dnia _________________

 






             _______________________________







                                  ( podpis przewodniczącego komisji)
