
P O D A N I E 

Proszę o przyjęcie mojego syna / córki ......................................................................
do Szkoły Muzycznej I st. im. Grażyny Bacewicz we Wrocławiu
w roku szkolnym  ............/.................... do klasy .......................................................
na instrument ...............................................................................................................
W załączeniu świadectwo zdrowia.

Wrocław, dnia ......................................................

                                                                                 ....................................................................
                                                                                            podpis rodzica / opiekuna 

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA

Nazwisko ...................................................................................................
Imię ............................................................................................................
data i miejsce urodzenia .......................................................wiek.........l.
PESEL.......................................................................................................
/zgodność z metryką urodzenia lub dowodem osobistym rodziców, do wglądu/
                              podpis sekretarza Szkoły Muzycznej I st. .......................................

Adres zameldowania /kod pocztowy, telefon/..........................................
.....................................................................................................................
Adres zamieszkania /przy rodzicach, w bursie, u krewnych/................
.....................................................................................................................
Nazwa i adres szkoły -podstawowej, ogólnokształcącej, do której 
uczęszcza uczeń obecnie ...........................................................................
..........................................................................................klasa ..................

Imię i nazwisko ojca  ................................................................................................................................

Imię i nazwisko matki ..............................................................................................................................

Jaki instrument posiada kandydat w domu ..............................................................
Czy kandydat rozpoczął naukę w kierunku muzycznym:
                               właściwe zaznaczyć:             a/  w szkole
                                                                               b/ prywatnie
                                                                               c/  inne formy nauki  
Na jakie zajęcia dodatkowe uczęszcza kandydat /balet, basen, języki obce, taniec, 
i  inne/  .............................................................................................................................
......................................................................................................................................................................

Skąd Państwo otrzymali informację o Szkole Muzycznej I st. im. Grażyny Bacewicz
 we Wrocławiu:

• z ogłoszenia w prasie
• z ogłoszenia w mas – mediach
• od nauczycieli w szkole ogólnokształcącej
• po wysłuchaniu koncertu w szkole lub przedszkolu
• od byłych uczniów lub rodziców uczniów naszej Szkoły


