Zrinyi Miklos Gimnazium, Szakkézépiskola, Szakiskola
7900 Szigetvar, Rakdczi u. 18.
Tel,, fax: 73/311-343,73/312-114
Email: zmgsz.szigetvar@gmail.com
www.zrinyi-szigetvar.hu

JELENTKEZESI LAP

szakmara kérem felvételemet

SZEMELYES ADATOK:

Név:

Sziiletési hely, id6:

Anyja neve:

Sziil6 (gondviseld) neve:

Lakcim: (iranyitészammal)

Telefonszam:

TA] kartya szama:

Tanul6i azonositdoszam:

TANULMANYOK:

Kozépiskola neve:

Erdem- Magvar Torté- | Matema- Fizika

jegyek &y nelem tika nyelv szakmai | szakmai
i.:

évfolyam ny.:

............ 1.

évfolyam

(féléviv. ny.:

évvégi)

Biintetdjogi feleldsségem tudataban kijelentem, hogy a fent megjel6lt szakma képzése

Q elsg,
a masodik, vagy tovabbi szakképesitésem megszerzésére iranyul.

Datum:

gondvisel§ tanulo


http://www.zrinyi-szigetvar.hu/

