Opole, dnia .........................

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

nazwisko i imię

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

adres

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

data i miejsce urodzenia

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

nazwisko na świadectwie dojrzałości/ukończenia LO*

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

rok zdania matury/ukończenia LO*

Dyrekcja

Liceum Ogólnokształcącego Nr III

w Opolu

ul. Dubois 28

45-070 OPOLE


Proszę o wystawienie duplikatu świadectwa dojrzałości/ukończenia LO*, ponieważ  oryginał uległ zniszczeniu/ został zagubiony*.

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

czytelny podpis

*niepotrzebne skreślić

