Imię i nazwisko 








data

wnioskodawcy

Pani 

Joanna Raźniewska 

Dyrektor 

Zespołu Szkół Ogólnokształcących 

w Opolu


Zwracam się z prośbą o przyznanie naszej córce/synowi …………………

    (imię i nazwisko) 

uczennicy kl. …………………. PG 9/ LO III  Indywidualnego Toku Nauki z 
przedmiotu ………………………….. Prośbę swą motywuję …………………...
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Dane ucznia:

Imię i nazwisko:

Data i miejsce urodzenia:

PESEL:

Adres zamieszkania:

Imiona rodziców:

Telefon (jednego z rodziców):

…………….………
              (podpis)

Wyrażam zgodę na przekazanie do Miejskiej Poradni Psychologiczno – Pedagogicznej w Opolu i przetwarzanie danych osobowych córki zgodnie z zapisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z późn. zm.) 
…………….………

              (podpis)

