
 
 
 
……………………………        ……………………………. 
 (pieczątka szkoły)             (miejscowość, data) 

 

ZAŚWIADCZENIE 
 

Dyrektor 
...............................................................................................................................................             

(nazwa szkoły) 

 

w ……………………………………………………………………………………………….......... 
(miejscowość) 

 

zaświadcza, że 
……………………………………………………………………………............…. 

(imię i nazwisko ucznia) 

 

w roku szkolnym 2016/2017 jest uczniem klasy…………………………... 
 

□ Zasadnicza Szkoła Zawodowa .......................................... 
□ Liceum ............................................................................... 
□ Technikum ......................................................................... 
□  Specjalna przysposabiająca do pracy .............................. 
□ Inna ............................................................................................ 

 

 
 ……………................................................. 
 (podpis i pieczęć Dyrektora szkoły  

 lub osoby upoważnionej do wydawania zaświadczenia) 
 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - --  
 

 
 
……………………………        ……………………………. 
 (pieczątka szkoły)             (miejscowość, data) 

 

ZAŚWIADCZENIE 
 
Dyrektor 
...............................................................................................................................................             

(nazwa szkoły) 

 

w ……………………………………………………………………………………………….......... 
(miejscowość) 

 

zaświadcza, że 
……………………………………………………………………………............…. 

(imię i nazwisko ucznia) 

 

w roku szkolnym 2016/2017 jest uczniem klasy…………………………... 
 

□ Zasadnicza Szkoła Zawodowa .......................................... 
□ Liceum ............................................................................... 
□ Technikum ......................................................................... 
□  Specjalna przysposabiająca do pracy .............................. 
□ Inna ............................................................................................ 

 
 ……………................................................. 
 (podpis i pieczęć Dyrektora szkoły  
 lub osoby upoważnionej do wydawania zaświadczenia) 


