Karta zgtoszenia dziecka do klasy pierwszej
(3asBa Ha BCTYN AUTUMHM A0 cnepluy rpynu)
Szkoty Podstawowej w Zespole Szkét im. Jana Pawta ll

w Sokotowie Matopolskim,
w roku szkolnym 2023/2024

Prosze o przyjecie do klasy pierwszej Szkoty Podstawowej w Zespole Szkot
im. Jana Pawta Il w Sokotowie Matopolskim

Uwaga:
Karte wypetniaja rodzice/prawni opiekunowie dziecka. Wszystkie pola karty musza by¢ czytelnie wypetnione, pismem drukowanym.

DANE OSOBOWE DZIECKA (TEPCOHAJIBHI JAHI ITUTUHN)

Imiona dziecka ([dutsui iMmeHa)

Nazwisko dziecka (ITpi3Buiie
JTATHHU

Data urodzenia dziecka Miejsce urodzenia dziecka

(JlaTa HApOKEHHS TUTHHH) (Micue HapoaKeHHs)

PESEL dziecka

Obywatelstwo dziecka (I'pomansHCTBO TUTHHN)

Informujg, Ze placdwka rejonowg mojego dziecka jest
(Impopmyro Bac mpo Te, o palioHHMIA 3aKya,
B IKOMY HAaBYA€ThCSl MOSI INTHHA, €)

Czy dziecko posiada orzeczenie o niepetnosprawnosci? Tak (Tax) Nie( Hi)
(Yu € y muTHHY TOBiKa PO 1HBAITHICTH ?)

Czy dziecko posiada opini¢ z Poradni Psychologiczno — Pedagogicznej? (Uu € y AUTHHU BUCHOBOK
TICUXOJIOTO-TIEAArOTIYHOT KOHCYJIbTAITIi?)

Dodatkowe informacje o dziecku (np. state choroby, uczulenia, przyjmowane leki itd.) (JoaaTkoBa
iHpopmauia Npo AMTUHY (HanpuKNaz, NOCTiIHI 3aXBOPIOBAHHSA, aneprii, NikK, Wo NpUimaTbecsa,
TOLWO).

ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA (IOMAILHIO AJIPECY JUTHHM)

Wojewddztwo ([TposiHiiist) Powiat (Paiion)

Gmina (MyHinumnamiter) Kod pocztowy
(IMomrroBuii iHAEKC)

Miejscowos¢ (micTo) Ulica (Byurs)

Nr domu/mieszkania

(Homep OyauHKY/KBapTHPH)

ADRES ZAMELDOWANIA DZIECKA (AJIPECA PECCTPAL IUTHHH)

Wojewddztwo ([TpoBiHtiist) Powiat (Paiion)

Gmina (MyHinunamiTer) Kod pocztowy
(ITormrToBu¥ iHACKC)

Miejscowos¢ (MicTo) Ulica (Byurs)

Nr domu/mieszkania
(Homep OyauHKyY/KBapTHPH)




DANE OSOBOWE RODZICOW
(OCOBUCTA IHOOPMAIIIA BATHKIB)

MATKA/OPIEKUNKA PRAWNA
(MATH/3AKOHHMI OTTIKYH)

OIJCIEC/OPIEKUN PRAWNY
(BATBKO/3AKOHHU OITIKYH)

Imie i Nazwisko
(Im'st Ta TIpi3BHUIIIE)

Adres zamieszkania
(Anpeca po>xuBaHHSA)

Adres zameldowania
(FOpumuuna agpeca)

Telefon kontaktowy
(KonraktHuii TenedoH)

Nazwa i adres zakladu pracy
(Ha3Ba Ta anpeca po609oro Miciis)

Nr telefonu zaktadu pracy
(Homep Tenmedony Ha pobodoMy Mictii)

Pouczenie:

Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za podanie nieprawdziwych danych.

Sokotéw Matopolski, dnia (aata).....

............................... r.

podpisy czytelne rodzicow/opiekunéw prawnych

(po36ipausi nianucyu 6aTbKis/3aKOHHWX OMIKYHIB)







