Poznan, dnia .......cccceevvevveeeeeenenen. r.

(telefon)

Dyrektor
Zespotu Szkolno-Przedszkolnego Nr 17
ul. Traugutta 42

61-514 Poznan

PODANIE

Zwracam sie z pro$bg o wydanie duplikatu legitymacji szkolnej dla mojego syna/corki

.................................................................................. ucznia/uczennicy klasy ...............,

(podpis rodzica, prawnego opiekuna
Optata za wydanie duplikatu wynosi 9 zt.

KONTO PKO : 55 1020 4027 0000 1102 1263 9946

Zespoét Szkolno-Przedszkolny nr 17
ul. Traugutta 42, 61-514 Poznan



