SZKOŁA MUZYCZNA I STOPNIA W CZERNIKOWIE
87-640 Czernikowo, ul. Gimnazjalna 1

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA DO SZKOŁY MUZYCZNEJ I STOPNIA W CZERNIKOWIE
1. Nazwisko i imię (imiona) kandydata................................................................................................
2. Data urodzenia........................................ miejsce urodzenia............................................................

3. PESEL kandydata.............................................................................................................................

4. Adres zamieszkania..........................................................................................................................

5. Telefon kandydata............................................................................................................................. 

6. Adres e-mail kandydata/rodzica.......................................................................................................

7. Imię i nazwisko matki/opiekuna prawnego...................................................................................... 
tel. ............................................

8. Imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego........................................................................................
tel. ............................................

9. Zawód i miejsce pracy matki............................................................................................................

10. Zawód i miejsce pracy ojca..............................................................................................................

11. Szkoła, której uczniem jest kandydat do szkoły muzycznej............................................................
..........................................................................................................................................................

12. Przygotowanie muzyczne.................................................................................................................
                                                               (pełna nazwa szkoły/ognisko muzyczne/lekcje prywatne/brak wykształcenia/
13. Preferowany  instrument...................................................................................................................

· CYKL SZEŚCIOLETNI      
· CYKL CZTEROLETNI
..................................................                                                      ...............................................

miejscowość i data                                                                              podpis rodzica/kandydata
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w kwestionariuszu dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji ucznia (zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.97 r. o Ochronie Danych Osobowych Dz. U. Nr 133 poz. 883).
Wyniki sprawdzianu kwalifikacyjnego
/wypełnia komisja egzaminacyjna/
1. Ocena słuchu rytmicznego: ...................................................................................................
............................................................................................................................................................................................................................................................................................

2. Ocena poczucia rytmu: ..........................................................................................................

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

3. Ocena pamięci muzycznej: ..................................................................................................
............................................................................................................................................................................................................................................................................................

4. Ocena predyspozycji psychofizycznych dziecka do gry na instrumencie: ….......................

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

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

                                                                               Podpis przewodniczącego komisji
                                                                                ........................................................

Decyzją Komisji Rekrutacyjnej z dnia .................................................... został/a 

przyjęty/a do klasy pierwszej Szkoły Muzycznej I stopnia w Czernikowie.
                                                                                ........................................................

                                                                                      /podpis dyrektora szkoły/
