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Kwestionariusz osobowy

VII Liceum Ogolnoksztalcace Szkota Mistrzostwa Sportowego w Kaliszu
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3. Oswiadczenia do postepowania rekrutacyjnego.

Zawodnik Kadry Mtodziezowej Polski Tak/Nie*
Zawodnik Kadry Mtodziezowej Wojewddztwa Tak/Nie*
Zawodnik siatkarskiego klubu sportowego Tak/Nie*

Nazwa klubu sportowego

Wielodzietno$¢ rodziny (wigcej niz dwoje dzieci w rodzinie) Tak/Nie*
Niepetnosprawnos¢ jednego z rodzicow Tak/Nie*
Niepelnosprawnos$¢ obojga rodzicow Tak/Nie*
Niepelnosprawno$¢ rodzenstwa Tak/Nie*
Samotne wychowywanie w rodzinie Tak/Nie*
Objecie pieczg zastepcza Tak/Nie*

* niepotrzebne skresli¢



Kwestionariusz osobowy

VII Liceum Ogoélnoksztalcace Szkola Mistrzostwa Sportowego w Kaliszu

4. Oswiadczenia rodzicow/prawnych opiekunow kandydata:

v" Wyrazam zgode na uczeszczanie mojego syna/corki* do szkoty mistrzostwa sportowego.

podpis rodzicéw (prawnych opiekundw) kandydata

v" Uprzedzony/a o odpowiedzialnosci karnej z art. 233 k.k. o$wiadczam, ze dane zawarte
w kwestionariuszu sg zgodne ze stanem faktycznym.

podpis rodzicow (prawnych opiekundw) kandydata

v" Na podstawie Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. 2018 poz.
1000) wyrazam zgode na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystanie ww. danych osobowych
przez VIl Liceum Ogodlnoksztatcgce Szkofa Mistrzostwa Sportowego w Kaliszu do celédw
rekrutacyjnych.

podpis rodzicow (prawnych opiekunow) kandydata

* niepotrzebne skresli¢




