Wroctaw, dnia ....................

Whniosek o wydanie duplikatu legitymacji szkolnej

IMiQ 1 NAZWISKO UCZIIA ...\ttt et e e e et e et et e e ereessaesereenbeessessseesseensenes
Data urodzenia ............cooeviviiiiiiiiiininnn. PESEL ..
KIASA ...ovveee e ROK SZKOINY ...

Prosze poda¢ przyczyne i okolicznos$ci utraty legitymacji, jezeli ulegta zniszczeniu, proszg dotaczy¢
zniszczong legitymacje¢ do wniosku.

(czytelny podpis wnioskodawcy)

Whptate za wydanie duplikatu legitymacji - 9,00 zt (dziewig¢ ztotych) -
nalezy przela¢ na konto

Liceum Ogolnoksztalcace nr IV im. Stefana Zeromskiego
ul. Stacha Swistackiego 12 -14 50-430 Wroctaw

nr konta 50 1020 5226 0000 6702 0416 1105
tytulem: wptata za duplikat legitymacji

(data wystawienia duplikatu) (akceptacja wydania duplikatu legitymacji)

Prosimy o przesytanie zdje¢ w formacie jpg. spetniajacych wymogi zdjecia legitymacyjnego na adres:
mlegitymacja@lo4.wroc.pl
WAZNE: Zdjecie prosze opisa¢ numerem pesel ucznia, w tresci wiadomosci poda¢ imi¢ i nazwisko.



