................................................... Trzebinia, dnia ...,

WNIOSEK RODZICA O PRZYJECIE DZIECKA DO
TERAPEUTYCZNEJ SZKOLY PODSTAWOWEJ W TRZEBINI
32-540 TRZEBINIA, UL. GRUNWALDZKA 67

1.Zwracam si¢ z prosba o przyjecie mojego dziecka

2. urodzonego (data urodzenia) ..........cccvervrereene W oo wojewodztwo ...............
do Kklasy ............... Terapeutycznej Szkoty Podstawowej w Trzebini, w roku szkolnym ..........
3. Adres zamieszkania dziecka ............ooiiiiiiii

4. PESEL dziecKa..........ooviiiiiiiiiiiiiicie e

5. Adres meldunku statego dziecka ..........ooooiiiiiiiii e

6. Imiona i nazwiska rodzicow:

9. Uczen bedzie korzystat z swietlicy: TAK, NIE ( wlasciwe zaznaczyc¢)

10. Uczen bedzie korzystal z obiadow : TAK, NIE ( wlasciwe zaznaczy¢)

(podpis rodzicow)

Zatacznik:
1.orzeczenie PPP o potrzebie ksztalcenia specjalnego”



DECYZJA PRZYJECIA UCZNIA
DO TERAPEUTYCZNEJ SZKOLY PODSTAWOWEJ W TRZEBINI

Uczen zostal zakwalifikowany do Terapeutycznej Szkoty Podstawowej w Trzebini,

ul. Grunwaldzka 67 , zgodnie z orzeczeniem Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej



