
Katowice, dnia  ...........................  
 ................................................................  

(nazwisko i imię ucznia) 
 

 ................................................................  
(data urodzenia, PESEL) 

 

 ................................................................  
(adres zamieszkania) 

 

 ................................................................  
(klasa) 

 
 

Dyrektor 
Zespołu Szkolno-Przedszkolnego nr 23 
w Katowicach 

 
 

Uprzejmie proszę o wystawienie duplikatu legitymacji szkolnej/karty rowerowej/świadectwa 

szkolnego*, ponieważ  ......................................................................................................................................  

 ...........................................................................................................................................................................  

Byłem uczniem w latach  ..................................................................................................................................  

Do wniosku załączam: aktualną fotografię* oraz potwierdzenie wpłaty kwoty ………. zł na 

rachunek bankowy: 

PKO BP S.A. 29 1020 2313 0000 3702 1113 4238 

Zespół Szkolno-Przedszkolny nr 23 w Katowicach, ul. K. Iłłakowiczówny 13 

(W tytule proszę wpisać: nazwisko i imię, rodzaj duplikatu, którego dotyczy wpłata) 

 
 
 

 ...............................................................  
(podpis) 

 


