Zalgcznik nr 1

(nazwisko i imig) (miejscowosc)

(adres zamieszkania)

Do Dyrektora
Zabrzanskiego Centrum Ksztalcenia
Ogolnego i Zawodowego W Zabrzu

W zwiazku ze zmiang danych osobowych proszg¢ 0 wymiang legitymacji szkolnej.
Zmianie ulega:

_ adres zamieszkania

Dd whniosku zatagczam:
_ aktualne zdjecie,

_ dokument potwierdzajacy zmiang danych osobowych,

_ dotychczasowa legitymacig szkolna.

czytelny podpis




