
Sz. P. 
Dyrektor 
Liceum Ogólnokształcącego 
Katolickiego Stowarzyszenia Wychowawców 
w Libiążu 

 

Zwracam się z uprzejmą prośbą o przyjecie mnie do klasy pierwszej LO KSW w Libiążu  
w roku szkolnym 202…../202…... 

………………………………………… 
                                                                                                                  (czytelny podpis kandydata) 

Dane osobowe kandydata (należy wypełnić wielkimi literami) 
Imię   

 
Nazwisko   

 
Data urodzenia (dzień, miesiąc, rok)  

 
 
Adres zamieszkania 

 

……………………………………………… 

……………………………………………… 

……………………………………………….. 

Telefon:                                              e-mail: 
                                           
Miejscowość i nr szkoły podstawowej 
kandydata 

 
 

 
Języki obce w szkole podstawowej 

1. 
2. 
3. 

Języki obce, których uczę/uczyłam/em się 
we własnym zakresie 

1. 
 
2. 
 

Drugi język obcy, który wybieram w LO 
KSW 
(spośród: niemiecki, hiszpański) 

1. angielski (obowiązkowy, zakres rozszerzony) 
2.  
lub 

Imię i nazwisko matki lub ojca  
 

Telefon   
 

Podpis matki lub ojca 
 

 

 

Libiąż, (data)………………………………………………….. 


