
Puławy, data ……………………………….

Imię i nazwisko 


Adres zamieszkania 


Klasa 


Wniosek o wydanie duplikatu legitymacji szkolnej


Proszę o wystawienie duplikatu legitymacji szkolnej przez Zespół Szkół Technicznych w Puławach.


Oświadczam, że moja legitymacja uległa:

· zniszczeniu

· zgubieniu

· kradzieży


W przypadku odnalezienia w/w dokumentu zobowiązuje się do niezwłocznego jego zwrócenia do sekretariatu Zespołu Szkół Technicznych w Puławach. Jestem świadomy/a, że ponoszę odpowiedzialność za zgodność złożonego oświadczenia ze stanem faktycznym.

Dołączam dowód wpłaty za duplikat.


……………………………………………………


własnoręczny podpis

� niepotrzebne skreślić





