
Imię     .....................................................        Poznań, dnia  …............…………...... 
                          
 

Nazwisko  ...................................................... 

 

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

    

PESEL 
                                  

 
Adres zamieszkania   ..................................... 

 

………………………………......................... 
 
 

Klasa   ................................. 
                

       Pan 

       Tomasz  Szłapiński 

       Dyrektor 

       Zespołu Szkół Budowlano – Drzewnych 

       im. Bolesława Chrobrego  

       w  Poznaniu 

 

 

 

 

PODANIE 

 

              Zwracam  się  z  prośbą  o wydanie  duplikatu   legitymacji  szkolnej  z  powodu  

 

……………………………………………………………………….…...………………… 
(podać  dokładną  przyczynę  wymiany  oryginału  legitymacji) 

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

 

       …………………………….. 
            (podpis  ucznia) 

 

 

 

 

 
Opłatę  za wydanie duplikatu legitymacji w wysokości  9,- zł   należy wpłacić w kasie szkoły – pok. nr 6. 
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KP ................................  z  dnia ............................................................... 

 

 

Duplikat  legitymacji  Nr  ...........................................  z dnia  ............................................. 

 

                                 

 

 

           


