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Zespot Szkot Ekonomiczno-Hotelarskich im. Emilii Gierczak *;i%*s*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:
IMIE I NAZWISKO ...ttt sttt et ettt e seae e ebesteste e ses estesaesaesasseassasatestess s sessensesaesers et ansaseseestennen
Adres ZAMIESZKANIA «.veeiiiiiiiieiee ettt ettt e bt e et e s bttt e bt e e sne e e e shbe e e beeesbeeesbeeeeareeenane
Klasa (rok ksztatcenia i Profil) ......ecceee e et e e re e sanae s

Data i MIEJSCE UMOUZENIA c.uuieeeieciiiiee ettt et e e e et e e e e e etae e e e e taeeeesantbaeeesaataeeeesstaeesesasnsssaeeesannes

Telefon UCZNIa ....oooiiieiiieeeee e e

DANE PERSONALNE RODZICOW (OPIEKUNOW):

Matki (opiekuna) Ojca (opiekuna)

IMIQ I NAZWISKO 1ovveeiiiiiii it necreieiieeeee it e e
Adres zamieszKania coeeecveerieicinisieicr e cvieesienesee e et s s e e
Telefon s s
Prosze o przyznanie miejsca w internacie w roku szkolnym 2023/2024

Dodatkowe informacje (prosze uzupetnic):
a) czy istnieje bezposrednie potaczenie komunikacyjne z Kotobrzegiem-...........ccccvvveennns

b) czas dojazdu komunikacjg zbiorowg do szkoty w minutach- ..........ccceeeiiiiiiiiiccenennn.

c) aktywnosé naukowa (udziat w konkursach; jakich i poziom; krajowy, regionalny, szkolny)

d) ocena z zachowania Na SWIAAECTWIE........cccueuiieietiee ettt sttt et teste st st e aeaberaeres

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

f) sytuacja zyciowa (sieroctwo, potsieroctwo, niepetnosprawnosc¢ , rodzina zastepcza, rodzina
wielodzietna, pomoc spoteczna, sytuacja zdrowotna lub inne, prosze podkresli¢, jezeli dotycza/y i lub
(U U] o 1= Y [CT ST PSR

g) liczba osdb w gospodarstwie domowym............ccceee...ee w tym dzieci do 18 roku zycia...................

Czytelny podpis ucznia Czytelny podpis rodzica


mailto:zseh@kolobrzeg.powiat.pl

OSWIADCZENIE RODZICA
Ja nizej podpisany zobowigzuje sie do:

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

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
o numerze 26 2030 0045 1110 0000 0185 5150 (w internacie obowigzuje comiesieczna
optata stata w wysokosci 100 zt oraz naleznosci za wyzywienie 25zt dziennie w tym $niadanie
7,50 zt, obiad 10zt i kolacja 7,50 zt . Wysokos$¢ optat zalezy od decyzji Rady Powiatu
Kotobrzeg

e powiadamiania referenta szkoty tel.943545560 w.544 i 558 w godzinach od 6.10 do 13.30 o
usprawiedliwionym chorobg , zdarzeniem losowym , praktyka szkolng itp.,
wyprowiantowaniu dziecka, przynajmniej z 3 -dniowym wyprzedzeniem .

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 skresli¢)Uzasadnienie- liczba punktow
uzyskanych w postepowaniu rekrutacyjnym wynosi.........cccccceeereevenee.

Podpisy cztonkdw komisji:

Podpis kierownika internatu



