Zalacznik nr 2

Kwestionariusz zgloszeniowy ucznia do Szkolnego Punktu
im. gen. bryg. Stanistawa SOSABOWSKIEGO przy Ambasadzie RP
w Hadze z siedziba w Brunssum

Wypelnia rodzic

Dane osobowe dziecka

Imie (imiona) i
nazwisko

Narodowosc¢ * 1) polska

2) inna (prosze wpisac,

Data i miejsce
urodzenia

PESEL/ seria i numer
paszportu dziecka

Pelna nazwa i adres
szkoty, w ktorej uczen
spelnia obowiazek
szkolny/obowiazek
nauki

Klasa szkoty lokalnej,
do ktoérej uczeszcza
dziecko

Adres zamieszkania dziecka w Polsce

Ulica, nr domu, nr

lokalu

Miejscowos¢ Kod
pocztowy

Gmina Wojewodztwo

Adres zamieszkania dziecka w kraju pobytu




Ulica, nr domu, nr

lokalu

Miejscowosé Kod
pocztowy

Region

Dane rodzica dziecka

Imie i nazwisko
rodzica - MATKI

Adres zamieszkania
(jesli jest inny niz
dziecka)

Telefon kontaktowy e-mail
(stacjonarny i
komorkowy)

Imie i nazwisko
rodzica - OJCA

Adres zamieszkania
(jesli jest inny niz
dziecka)

Telefon kontaktowy e-mail
(stacjonarny i
komoérkowy)

*niepotrzebne skresli¢

Oswiadczam, ze wszystkie dane zawarte w kwestionariuszu sa prawdziwe.

Podpis
Miejscowosé Matki
Data Podpis

Ojca







