Zalgcznik 1.

Krakéw, dnia .........ooovvennnoiis

(adres rodzica/opiekuna prawnego)

Dyrektor Szkoly Podstawowej nr 4
w Krakowie

PODANIE O WYDANIE DUPLIKATU LEGITYMACJI SZKOLNEJ

Zwracam si¢ z prosba o wydanie duplikatu legitymacji szkolnej dla

............................................................................ 10
(imi¢ i nazwisko dziecka) (data urodzenie)

PESEL. ... , adres zamieszKania..........ooooviiiiiiiii i

ucznia/uczennicy klasy................... z powodu:

e [ ] zniszczenia legitymacii,
e [ ] zagubienia,
e [ ] kradziezy dokumentu.

Optfata za wydanie duplikatu w kwocie 9,00 =zt =zostala wplacona na konto

Szkoty Podstawowej nr 4 w Bank PKO BP 73 1020 2892 0000 5902 0618 3711.

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)

W zataczeniu przekazuje:
e opisane zdjecie,
e potwierdzenie zaptaty.



