Opole, dn. ..o, 2017r
WNIOSEK O PRZYJECIE KANDYDATA NA KWALIFIKACYJNY KURS ZAWODOWY
W ZESPOLE SZKOt MECHANICZNYCH W OPOLU

(Wniosek wypetnia kandydat. Nalezy wypetni¢ drukowanymi literami. * niepotrzebne skresli¢)

Dyrektor
Zespotu Szkét Mechanicznych w Opolu
ul. Edmunda Osmanczyka 22, TEL. 77 454 38 50

NAZWA KWALIFIKACIE: ettt ettt e et e st st e s she s e s e et ene et e s s ene

DANE OSOBOWE KANDYDATA

imie drugie imie

nazwisko

PESEL

data urodzenia

imie matki / opiekunki imie ojca / opiekuna

prawnej* prawnego*

ADRES ZAMIESZKANIA KANDYDATA

ulica nrdomu nr mieszkania

kod pocztowy miejscowos¢

gmina powiat

wojewodztwo

telefon adres e-mail

kontaktowy

DANE UKONCZONEJ SZKOtY

Nazwa ukonczonej
szkoty

Adres ukonczonej
szkoty

Zawadd

KRYTERIA PRZYJECIA

Zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan zdrowotnych do podjecia nauki w danej kwalifikacji.

W przypadku wigkszej liczby kandydatéw niz liczba wolnych miejsc w szkole brane sa pod uwage tacznie nastepujace kryteria.
Kryteria maja jednakowa wartos¢. Nalezy zaznaczy¢ znakiem X kryterium, ktére spetnia kandydat. W przypadku zaznaczenia
danego kryterium do wniosku nalezy dotaczy¢ obowigzkowo, zgodnie z art. 20q ust. 2 ustawy z dnia 7 wrze$nia 1991 r. o
systemie oswiaty — Dz. U. 2 2004 r. Nr 256, poz. 2572 z p6zn.zm. , dokument potwierdzajacy spetnianie tego kryterium.

1. | Wielodzietnosc¢ rodziny kandydata

2. | Niepetnosprawnos¢ kandydata

3. | Niepetnosprawnosc¢ dziecka kandydata

4. | Niepetnosprawnosc¢ innej osoby bliskiej, nad ktérg kandydat sprawuje opieke

5. | Samotne wychowywanie dziecka kandydata

Pouczenie:
Jestem $wiadoma/jestem swiadomy* odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

Czytelny podpis kandydata
Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych. Dane osobowe bedg wykorzystane wytgcznie do celéw

rekrutacyjnych. Niewyrazenie zgody wyklucza udziat w postepowaniu rekrutacyjnym.

Czytelny podpis kandydata
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