...................................................            Włocławek, dnia .......................................
imię i nazwisko

...................................................
adres

...................................................                                                      
PESEL         

………………………………
telefon kontaktowy                                           Dyrektor 
							Zespołu Szkół Ekonomicznych 
							
							ul. Bukowa 38/40
							87-800 Włocławek 
                                                   
                                                                  

 
Wniosek o wydanie zaświadczenia
 
    
     Proszę o wydanie zaświadczenia potwierdzającego pobieranie nauki 
w  ………………………………… . 
	(typ szkoły)

Rok rozpoczęcia/ukończenia szkoły: ………………
Zaświadczenie niezbędne jest do przedłożenia w ……………………………………………
.......................................................................................................................................................
 

							…………………………………………………………
							          (podpis wnioskującego)
				
