
                 Rumia, …….………………… 

 

 

WNIOSEK 

o wydanie duplikatu legitymacji szkolnej dla ucznia 

 

 

Nazwisko i imię ucznia: ……………………………………………………………….………… 

Data urodzenia: ……………………………………………………………….…………………. 

Miejsce zamieszkania: ……………………………………………………………….…………. 

Klasa ……………………………………………………………………….……………………… 

 

 

Legitymacja szkolna poprzednio wydana uległa: 

 zgubieniu* 

 zniszczeniu* 

 została skradziona* 

 

 

*  - niepotrzebne skreślić 

 

 …………………………………………

    podpis ucznia 

 

Załączniki:  

- dowód wpłaty 9 zł na konto szkoły, 

- zdjęcie paszportowe. 

 

Numer konta do wpłat: 83 8351 0003 0002 9476 2000 0010 

(w tytule wpłaty proszę wpisać imię i nazwisko ucznia oraz klasę) 


