……………………………                                               Kraków, ……….………………… r.
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

………………………………..
(kod pocztowy, miejscowość)

………………………………..
(ulica/osiedle – nr domu/mieszkania)






						Sz. P. Dorota Ulman
Dyrektor 
Katolickiej Szkoły Podstawowej
im. św. Jadwigi Królowej
w Krakowie




Zwracam się z uprzejmą prośbą o wydanie mojemu/mojej* synowi/córce* …………………………………………………………………………………………………...
(imię i nazwisko ucznia, klasa)
duplikatu legitymacji szkolnej w związku z zagubieniem*/zniszczeniem*/utratą na skutek kradzieży* oryginału dokumentu. 




.…………..…………………………...
(Podpis rodzica/opiekuna prawnego)







*niepotrzebne skreślić





