
ZESPÓŁ SZKÓŁ ROLNICZE CENTRUM 
KSZTAŁCENIA USTAWICZNEGO 

im. Cecylii Plater - Zyberkówny 
w Piasecznie ul. Chyliczkowska 20 

tel. (022) 756-73-54, fax (022) 737-12-30 
Nasza strona internetowa: http://www.zsrcku.com.pl, http://www.piaseczno.zsrcku.com.pl 

e-mail: zs.rcku@interia.pl 
 

PODANIE 
 
 

Proszę o przyjęcie mnie .................................................................................................................................. 

                                                                                    ( nazwisko i imiona kandydata) 

do ..................................................................................................................................................................... 

                                                                                                      (nazwa, typ szkoły, zawód lub specjalność) 

......................................................................................................................................................................... 

DANE O UCZNIU 

Data i miejsce urodzenia ................................................................................................................................. 

......................................................................................................................................................................... 

(data, miejscowość, województwo, gmina, powiat0 

 

Adres zameldowania ucznia ........................................................................................................................... 

                                                                                                                  (miejscowość, ulica, numer domu, kod pocztowy,) 

 Adres zamieszkania ucznia ............................................................................................................................ 

                                                                                                                  (miejscowość, ulica, numer domu, kod pocztowy) 

 

Gmina.......................................Powiat..........................................Województwo........................................... 

 

Imiona rodziców ............................................................................................................................................. 

 

 

PESEL ...................................................... Nazwisko rodowe matki ............................................................. 

 

 

Numer telefonu:....................................... 

 

 
 
 
 

............................................ 
podpis kandydata 

 

 


