Przemyśl, dnia …………………………
………………………………………………….

  (imiona i nazwisko wnioskodawcy)

………………………………………………….

  (adres  zamieszkania)

PESEL …………………………………………

………………………………………………….

  (nr telefonu)

Dyrektor

Zespołu Szkół Elektronicznych

i Ogólnokształcących

w Przemyślu

WNIOSEK O WYDANIE DUPLIKATU ŚWIADECTWA

          Proszę o wydanie duplikatu świadectwa 
ukończenia  / dojrzałości /  promocyjnego*
szkoły: ………………….………………………………………………………………..…..  
 nazwa ukończonej  szkoły ( nie Zespołu Szkół)

.……………………………………………………………………………………………….
(zawód/profil/kierunek)

którą ukończyłem/am* w roku ……………………….…….  klasa  …………………
Oświadczam ,że  ………………………………………………………………………….
                                                                                     (proszę wskazać co stało się z oryginałem świadectwa)

     ………………………………………..

                                                                                                                                             (czytelny podpis)                                  
Załączniki:

· dowód wpłaty  kwoty 26,00 zł na konto ZSEiO w Przemyślu 
         nr  83 1560 0013 2575 8291 8000 0001
*niepotrzebne skreślić
