(miejscowos$é, data)

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

(tel. kontaktowy)

Burmistrz Ozimka
Za posrednictwem Dyrektora

(nazwa szkoty/placéwki)

WNIOSEK

Zwracam sie z prosbg o zwrot kosztéow biletu miesiecznego dla mojej/go* cérki/syna*

............................................................................... urodzonej/urodzonego* w roku
....................... , UCZNIA KIASY vvvvs SZKOMY it e
numer legitymacji szkolnej ......cccocevervirveiiniecenenn na trasie z domu (przystanek, na ktérym
bedzie wsiadat UCZEN: ... e )
do sekoly/przedsziola® [ SUres PIaBEWIET oy onssmss cummmm osssmssss osamss s s e (omssag
............................................................... ) i z powrotem, od dnia ......c.oveevnvinenn W
roku szkolnym .......... yESTREXE ™

*-niepotrzebne skresli¢



