Załącznik nr 2 do regulaminu 
wydawania mLegitymacji szkolnej 

Białystok, dnia ……………………………
 ………………………………………………………..…… 
(imię i nazwisko pełnoletniego ucznia/ lub opiekuna prawnego)
 ……………………………………………………………..
 …………………………………………………………….. 
(adres zamieszkania)
 
Dyrektor
VII Liceum Ogólnokształcącego im. NTN
w Białymstoku 

Wniosek o anulowanie mLegitymacji
[bookmark: _GoBack]Proszę o anulowanie mLegitymacji dla …………………………………………………………………………………………….
 							(imię i nazwisko) 
………………………………………………..
                      (PESEL)
uczennicy/ucznia klasy* ……………….. w roku szkolnym 20…../20……

Posiadam legitymację w wersji papierowej/plastikową nr …………………… 
Oświadczam, że podstawą anulowania jest ……………………………………………………………………………………..…. ……………………………………………………………………………………………………………………..………………………………..…… ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…… ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…… 

.…………………………………………………….….
(podpis pełnoletniego ucznia/ lub opiekuna prawnego) 





*niepotrzebne skreślić
