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ZPORR

Zintegrowany Program
Operacyjny
Rozwoju Regionalnego




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

                 ( pieczęć szkoły)                                                                              ( miejscowość  data)
                                                                 ZAŚWIADCZENIE

Zaświadcza się, że   ..........................................................   ........................................................ 

                                                     ( imię i  nazwisko  )                                         ( miejsce zamieszkania )
1. w roku szkolnym 2005/2006 jest uczniem/uczennicą ......................... klasy 
szkoły ................................................................................................................................... 
kończącej się maturą. 
2.    w roku szkolnym 2005/2006 nie powtarza klasy

3.    zgodnie z programem uczeń/uczennica do egzaminu dojrzałości przystąpi w ........... roku.
                                                                                ................................................................

                                                                                   pieczęć i podpis Dyrektora Szkoły 
                                                                               lub osoby upoważnionej do wydawania zaświadczeń  

�





�





�











[image: image2.jpg]* bt

* X %
*

* 4k



[image: image3.jpg]


