
ZESPÓŁ SZKÓŁ Trzcianka, dnia 07 09 2009r. 
im. HENRYKA SIENKIEWICZA 
ul. Sikorskiego 36, 64-980 Trzcianka 
tel/fax. (067) 216 32 87        
 

 
 

PODANIE 
 

Proszę o przyjęcie mnie do: 
 

Liceum Ogólnokształcącego dla Dorosłych 
 
w Zespole  Szkół   im.  H. Sienkiewicza  w  Trzciance 
 
 
a) Imię i nazwisko ………………………………………………………………………… 

b) Data, miejsce urodzenia ………………………………………………........................... 

c) Imię i nazwisko rodziców/opiekunów ………………………......................................... 

………………………………………………………………………….......................... 

d) Adres zamieszkania, nr telefonu ………………………………………......................... 

…………………………………………………………………………………………. 

 
PESEL:  ………………………………………. 
 

w Branżowej Szkole I Stopnia  lub w  Szkole Podstawowej uczyłem/łam się języka: 
1. ……………………………………. 
2. ……………………………………. 
3.  

 
Do podania należy dołączyć:  
- 2 fotografie 
- świadectwo ukończenia  szkoły podstawowej 
(lub w przypadku ubiegania się o przyjęcie do klasy II świadectwo ukończenia Branżowej Szkoły I 
Stopnia) 
 
Dokumenty kandydaci składają w sekretariacie Zespołu Szkół im. H. Sienkiewicza w Trzciance  
ul. Sikorskiego 36, Tel. 67 2163287 do dnia 28 czerwca 2023 r.  
 
 
 
                   ……………………….. 
          Czytelny podpis kandydata 
 
 
 
 
tel/ fax. (067) 216 32 87         http:/ /www.zstrzcianka.pl 
                         e-mail: sekretariat@zstrzcianka.pl 
 


