
 

Łódź, dn……………………………… 

 

PODANIE O PRZYJĘCIE DO SZKOŁY 

…………………………………………………………………….. 

(imiona i nazwisko ucznia ) 

Proszę o przyjęcie mojego dziecka do 

Szkoły Podstawowej nr 42 im. Stanisława Staszica w Łodzi, ul. Przyszkole 42 

Do klasy ………………………………………… w roku szkolnym 2026/2027. 

Data i miejsce urodzenia  

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

PESEL dziecka  

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adres zameldowania ucznia  

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

Adres zamieszkania ucznia  

.................................................................................................................................. 

Imię i nazwisko matki  

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

Imię i nazwisko ojca  

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

Nazwa i adres szkoły, do której dziecko uczęszczało ( w przypadku przeniesienia dziecka ). 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Telefony rodziców: 

Ojca …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Matki ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………… ( data i podpis matki / opiekunki prawnej ) 

………………………………………………… ( data i podpis ojca / opiekuna prawnego ) 


