Karlino, dnia r.

(imie i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)

(adres zamieszkania — ulica, nr domu/mieszkania)

(adres zamieszkania — kod pocztowy, miejscowos¢)

Pani Justyna Syga

Dyrektor
Zespotu Szkét w Karlinie

Whniosek o wydanie mLegitymacji

Prosze o wydanie mLegitymacji dla mojej corki/mojego syna

(imie i nazwisko)

uczennicy/ucznia klasy ... w roku szkolnym 2024/2025.

Przekazuje dane osobowe mojego dziecka konieczne w procesie rejestracii:

Imie/imiona ucznia

Data urodzenia

PESEL

nr legitymacji
W wersji papierowej

data wydania
Ieg |tymaCj| Iw wersji papierowej/

Oswiadczam, ze:

1. Dostarczytam/em do sekretariatu aktualne zdjecie mojego dziecka, spetniajgce wymogi
zdjecia dokumentowego,

2. Dostarczytam/em legitymacje w wersji papierowe;j,

3. Wyrazam zgode na wprowadzenie do Systemu mLegitymaciji niezbednych danych.

4. Natychmiast powiadomie szkote w przypadku utraty mLegitymacji szkolnej na skutek
uszkodzen, niepoprawnego dziatania lub utraty urzgdzenia mobilnego.

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)


mailto:mLegitymacja@smocza.edu.pl



