
       …………………………………………… 
        /miejscowość , data/ 

 

Dane personalne proszę wypełnić drukowanymi literami: 
 

 

 

 

…………………………………………………………….. 

/imię i nazwisko/ 

 

syn/córka………………………………………………….. 

 

 

……………………………………………………………. 

/data i miejsce urodzenia/ 

 

…………………………………………………………… 

/adres/ 

 

…………………………………………………………. 

  / nr telefonu kontaktowego/ 

 

 

 

 

 

 Dyrektor  

 Szkoły Podstawowej Nr 271 

 02-698Warszawa 

 ul. Niegocińska 2 

 

 

 

Wniosek o wydanie duplikatu świadectwa ukończenia szkoły podstawowej  

 
 

 

Zwracam się z prośbą  o wydanie duplikatu świadectwa ukończenia szkoły podstawowej, 

 z powodu  

 

…………………………………………………………………………… 

 

Szkołę ukończyłem/ łam w   roku ………………………………………. 
      / rok szkolny/  
klasa ………………………………………………  
                                            

   / ostatnia klasa szkoły z podaniem literki/ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

       ………………………………………………………………. 

          /podpis/ 


