
Bydgoszcz, dnia ………………………. 

………………………………………………… 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego ucznia 

lub pełnoletniego ucznia) 

 

……………………………………………….. 
 

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

 

Dyrektor  

Państwowego Liceum Sztuk Plastycznych  

im. Leona Wyczółkowskiego  

w Bydgoszczy 
 

 

Wniosek o wydanie zaświadczenia o uczęszczaniu ucznia do szkoły 

Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia o uczęszczaniu ucznia do Państwowego Liceum Sztuk 

Plastycznych im. Leona Wyczółkowskiego w Bydgoszczy: 

1. Imię i nazwisko ucznia………………………………………………………………………… 

2. Data urodzenia ucznia…………………………………………………………………………. 

3. PESEL ucznia…………………………………………………………………………………. 

4. Adres zamieszkania…………………………………………………………………………… 

5. Klasa…………………………………………………………………………………………... 

O powyższe zaświadczenie wnioskuję celem ………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………. 

 

…………..…………………….. 
(podpis osoby składającej wniosek) 


