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Dyrektor Ogniska Pracy Pozaszkolnej
JHupextop Llentpy nozamkinsaoi poboTn
w Starogardzie Gdanskim

B Craporapxi [ tancskomy

WNIOSEK DLA OBYWATELA UKRAINY
3ASIBA JUISI TPOMAJISIHUHA YKPATHU

O PRZYJECIE NA ZAJECIA
ITPO IIPUMHATTA HA 3AHATTA

Ogniska Pracy Pozaszkolnej w Starogardzie Gdanskim
Hentp nozamkinsaoi podotn B Craporapai I naHcekomy

w roku szkolnym 2026/2027
y 2026/2027 HaBYaIsHOMY POIIi

00 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000ssesscssssssscsscsss

NAZWA ZAJEC BUJI 3AHATTS

IMIE I NAZWISKO UCZESTNIKA
IM’A1 TA ITPI3BUIIE 3ASIBHUKA

DATA I MIEJSCE URODZENIA UCZESTNIKA
JATA TA MICLHE HAPO/IDKEHHA 3ASIBHUKA

ADRES ZAMIESZKANIA UCZESTNIKA W POLSCE
AJIPECA TTPOXXMBAHHA 3ASIBHUKA B ITOJIBIII

DOKUMENT UPRAWNIAJACY DO POBYTU, NUMER PESEL
JOKYMEHT HA ITPOXXMBAHHA, HOMEP PESEL

IMIE I NAZWISKO RODZICA LUB OPIEKUNA ORAZ NUMER TELEFONU
IM'S1 TA TIPI3BUIIE BATBHKIB ABO OITIKYHA TA HOMEP TEJIE®GOHY

IMIE, NAZWISKO, ADRES, TELEFON DO POLSKIEGO OPIEKUNA
IM's, TII3BBULLE, AAPECA, TEJIEOOH IT1OJIbCBKOTI'O OITIIKYHA

INNE WAZNE INFORMACJE
THIOA BAXJIMBA ITHOOPMALLA

stem §wiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia.
€Hi BiZIOMO TIPO KPHMiHATBHY BiJIIOBIJaJIBbHICTE 3a IIOJAHHS HETIPABANBOI iH(popMarii.

data czytelny podpis rodzica/opiekuna lub kandydata petnoletniego
nara po30ipauBHi IMifNKC OATHKIB / OMIKYHIB 200 MOBHOITHIOrO 3asBHUKA



