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KWESTIONARIUSZ KANDYDATA
do Technikum nr 4 w Zorach

Imig 1 NAZWISKO MALKI ...ooviiiiieiiiciiecie et e
IMi€ 1 NAZWISKO OJCA ..eeveiiiiiiieiiiie ettt ettt e eetae e et e e s saeesaaaeesnseeennns

Adres zamieszkania:

a) ulica- ... nr domu/nr mieszkania - ................
b) miejSCOWOSE - ..ovviviiiiii e GMINA - ..ottt
C) POWIAL - ...t kod poCZtowy - ...oviviiiiiiiiie,
. Telefon kontaktowy do rodzicOwW/opiekunow.............coviiiiiiiiiiiiiiiiii e
. Adresy mailowe (na potrzeby dziennika elektronicznego)

Q) Kandydat - ... ...
D) rodziCe/OPIEKUNOWIE - ... ..ot

. Orzeczenie o niepetnosprawnosci (zaznaczy¢) — TAK/NIE

. Nazwa i adres szkoty podstawowej kandydata

Potwierdzam zgodno$¢ ze stanem rzeczywistym powyzszych danych.

Zory, dnia .......cccccveveveeerenenn. POdPIS ...cvcvevrieeiene,



