.................................................. Makow MazowiecKi, ......couu......

telefon

Dyrektor Poradni
Psychologiczno-Pedagogiczne;j

w Makowie Mazowieckim

WNIOSEK

Proszg o przekazanie Karty Indywidualnej mojego/ej syna/corki:

adres zamieszkania

do Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w

ze wzgledu na zmiang terenu dziatania poradni:

Q) ZIMIANEG SZKOTY .ottt e et e st e et e e e abe e e taeeesaeeebaeeenseeeenbeeeenaeeenn
nazwa i adres szkoly
b) zmiang miejsca zamieszkania dZIECKa ..........ccoooiiiiiiiiiiiiii e
adres zamieszkania przed zmianq
(o) I 33 s L= USSP

podpis rodzicow/opiekunow



