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KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA

IV Liceum Ogólnokształcącego

im. Bolesława Chrobrego 
	1.
	Imiona i nazwisko______________________________________________________



	2.
	Data i miejsce urodzenia_____________________________________________________________



	3.
	PESEL_______________________________________________________________



	4.
	Adres zamieszkania_____________________________________________________



	5.
	Adres e – mail _________________________________________________________



	6.
	Numer telefonu kontaktowego__________________________________________________________



	7.
	Imiona i nazwiska 

rodziców / opiekunów____________________________________________________________



	8.
	Dane kontaktowe 

rodziców / opiekunów_____________________________________________________________



	9.
	Stopień zaawansowania nauki języków obcych (ilość lat)

- język__________________                        - język ______________________



	10.


	Deklaracja nauki drugiego języka obcego  w IV LO

- wybrany język_____________________________________________                              
(niemiecki, francuski, hiszpański  -  wybierz 2 w kolejności) 

Deklaracja wyboru trzeciego przedmiotu realizowanego w zakresie rozszerzonym
(proszę wypełnić właściwą klasę).

Klasa 1A 
(przedmioty do wyboru: matematyka,  wiedza o społeczeństwie) 
- wybrany przedmiot ___________________________________________

Klasa 1B  
(przedmioty do wyboru: chemia,  język polski) 
- wybrany przedmiot ___________________________________________

klasa C
(przedmioty do wyboru: biologia,  historia) 
- wybrany przedmiot ___________________________________________



	

	Deklaracja nauki religii w IV LO
Zgodnie z Rozporządzeniem MEN w sprawie warunków i sposobu organizowania nauki religii 

w szkołach publicznych (Dz.U. 99.67.753) wyrażam życzenie, by moje dziecko 

...........................................................................................
(imię i nazwisko ucznia)
pobierało naukę religii lub etyki (podkreślić właściwe) 
w  IV Liceum Ogólnokształcącym im. Bolesława Chrobrego

 od roku szkolnego 2020/2021.

Oświadczenie może być zmienione.

Zgodnie ze Statutem Szkoły szkoła jest zobowiązana zapewnić w czasie trwania lekcji religii lub etyki opiekę lub zajęcia wychowawcze uczniom, którzy nie korzystają z zajęć.

	

	_____________                                                                   _______________________
Miejscowość, data                                                                                 Podpis rodziców / opiekunów



	Deklaracja nauki  WDŻR w IV LO

Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 2 czerwca 2017 r. w sprawie sposobu nauczania szkolnego oraz zakresu treści dotyczących wiedzy o życiu seksualnym człowieka,
 o zasadach świadomego i odpowiedzialnego rodzicielstwa, o wartości rodziny, życia w fazie prenatalnej oraz metodach i środkach świadomej prokreacji zawartych w podstawie programowej kształcenia ogólnego (Dz. U. z 2014r. poz. 395) 
wyrażam życzenie, by moje dziecko

...........................................................................................
(imię i nazwisko ucznia)
pobierało naukę/nie pobierało nauki  wdżr (podkreślić właściwe) 
w  IV Liceum Ogólnokształcącym im. Bolesława Chrobrego

 od roku szkolnego 2020/2021.

Oświadczenie może być zmienione.



	_____________                                                                   _______________________

	Miejscowość, data                                                                                 Podpis rodziców / opiekunów
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