, , . . . egee . *
Zespot Szkot Ekonomiczno-Hotelarskich im. Emilii Gierczak &%;E*H
w Kotobrzegu
ul.topuskiego 13; 78-100 Kotobrzeg centrala tel.:094 35 40583 fax: 094 3540593

e-mail: zseh@kolobrzeg.powiat.pl

http://www.ekonom.kolobrzeg.pl

PODANIE O PRZYJECIE DO INTERNATU
DANE PERSONALNE UCZNIA:
IMIHE I NAZWISKO .. vttt ettt sttt et ettt e e et ebestesae st es s estes et aesessaneaaeebeste e e sessensessesersarsaneeseseeseeneen
Adres ZamMIESZKANIA ..veiieiiiiiieiiee ettt ettt et s e st e sttt e e s bt e e s be e e sbe e e s beeesabeeenateeennreeeans
Klasa (rok ksztatcenia i Profil) .......eoo oo

D I 1LY ol U doTe b2=T o1 R UP RS

TelefON UCZNIA ..eeiiiiieieie ettt e
DANE PERSONALNE RODZICOW (OPIEKUNOW):

Matki (opiekuna) Ojca (opiekuna)
IMI€ T NAZWISKO tevvviiiiiiiiiiiiice ettt eeeeies et e e e e
Adres zamieszKania ..cccevvvvvviiiiiiiiiiiiiccies e e e e e s
Telefon e e
Prosze o przyznanie miejsca w internacie w roku szkolnym 2022/2023
Dodatkowe informacje:
a) odlegtos¢ od miejsca statego zamieszkania do szkoty ...................... km.
b) czas dojazdu do szkoty W minutach- ..........ccceeeeiiiiiieeccee e

c) aktywnos$¢ naukowa (udziat w konkursach; jakich i poziom; krajowy, regionalny, szkolny)

d) ocena z zachowania Na SWIAAECTWIE........ccueuiierieiiee ettt ettt et et aeeteste st st s e abersenes

e) aktywnos¢ spoteczna (petnione funkcje wolontariat, pomoc stabszym itp.)

f) miesieczny dochdd brutto na osobe w gospodarstwie domowym .........ccccoeeecveeecieeeneeenne, zt.

c) sytuacja zyciowa (sieroctwo, potsieroctwo, niepetnosprawnosé, rodzina zastepcza), prosze
podkresli¢, jezeli dotyczy


mailto:zseh@kolobrzeg.powiat.pl

3. Opinia

wychowawcy:

Data i czytelny podpis ucznia Data i czytelny podpis rodzica

OSWIADCZENIE RODZICA
Ja nizej podpisany zobowiazuje sie do:

e zaopatrzenia dziecka w posciel (poszwe, poszewke, przescieradto, sztucce),

e dopilnowania przestrzegania regulaminu internatu przez moje dziecko, stawienia sie na
kazde wezwanie kierownika lub wychowawcy internatu,

e wyrdwnania szkdd wyrzadzonych w mieniu internatu,

e dokonywania terminowych optat do 15 kazdego miesigca na konto Starostwa Powiatu
o0 numerze 26 2030 0045 1110 0000 0185 5150 (w internacie obowigzuje comiesieczna
optata stata w kwocie 80 zt, regulowania w terminie oraz naleznosci za wyzywienie za
biezgcy miesigc 20 zt dziennie: 5 zt $niadanie, 10 zt obiad, 5 zt kolacja,

e powiadamiania o usprawiedliwionym chorobg , zdarzeniem losowym , praktykg szkolng itp.
wyprowiantowaniu dziecka, przynajmniej na 12 godzin przed positkiem.

Wysokos¢ optat moze ulec zmianie i zalezy od decyzji Rady Powiatu Kotobrzeg

Data i czytelny podpis rodzica
OSWIADCZENIE UCZNIA

Ja nizej podpisany zobowigzuje sie do przestrzegania regulaminu internatu.

Data i czytelny podpis ucznia
Decyzja Komisji Kwalifikacyjnej:
Podanie rozpatrzono : pozytywnie / negatywnie (niepotrzebne skreslic)
Uzasadnienie- liczba punktéw uzyskanych w postepowaniu rekrutacyjnym wynosi.......cccceeeeeeveveeenne.
Podpisy cztonkéw komisji:

Podpis kierownika internatu



