
                       Miejscowość ………………………….., dnia   ............................  

 

 Dyrektor  
 Jerzy Rusin  
 Zespół Szkół Rolniczych i Technicznych  
 im. Hipolita Cegielskiego  
 w Powodowie 
 

 

 

Wniosek o wydanie legitymacji szkolnej dla ucznia 

 

Nazwisko i imię ucznia .................................................................................    Klasa .............................  

Data urodzenia  .....................................................................................................................................  

Zamieszkały/a w  ...................................................................................................................................  

Ulica ......................................................................................................................................................  

1. Jednocześnie oświadczam, że legitymacji szkolnej nie posiadam / nie posiadałam* 
2. Legitymacja szkolna poprzednio wydana uległa :  

• zagubieniu* (koszt 9 zł.) 

• zniszczeniu* (koszt 9 zł.) 

• została skradziona* (koszt 9 zł.) 

• zmiana adresu zamieszkania* (bezpłatna) 

 

 

  ..........................................  
 Podpis ucznia 

 

*niepotrzebne skreślić 
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