WNIOSEK O WYDANIE DUPLIKATU LEGITYMACJI SZKOLNEJ

Dane wnioskodawcy

Imig i nazwisko KLASA

Adres zamieszkania PESEL

Ulica numer domu, numer mieszkania

Kod pocztowy Miejscowosc

W ZWIGZKU Z ..ot Twydanej w............. roku legitymacii
szkolnej prosze o wydanie duplikatu tego dokumentu.

Oswiadczam, Zze znana mi jest, wynikajaca z art. 272 Kodeksu Karnego?,
odpowiedzialno$¢ karna za po$wiadczenie nieprawdy.

Jednoczesénie przyjmuje do wiadomosci, ze z chwilg otrzymania duplikatu traci
wazno$¢ oryginat dokumentu. W przypadku odnalezienia utraconego oryginatu
zobowigzuje sie do zwrdécenia go Katowickiemu Centrum Edukacji Zawodowej w
Katowicach.

Miejscowosé Data Podpis wnioskodawcy

Zatacznik:

1. Dowdd wniesienia optaty w wysokosci 9 zt, na rachunek bankowy Katowickie Centrum Edukagciji
Zawodowej im. Powstancow SlI. w Katowicach, konto nr 64 1020 2313 0000380210851774.

2.zdjecie

'wpisa¢: utraceniem \ub zniszczeniem

2Art. 272. Kto wytudza poswiadczenie nieprawdy przez podstepne wprowadzenie w biad funkcjonariusza publicznego lub innej
osoby upowaznionej do wystawienia dokumentu, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.

Administratorem Pani/Pana danych asobowych jest Katowickie Centrum Edukacji Zawodowej im. Powstaricow Slgskich z siedzibq w Katowicach przy ul. Technikéw 11. Wigcej informacji
o przetwarzaniu danych mozna przeczytac w djuiatyniz informoz Fubliczne



