	
	
	…………….……………………………………

	
	
	(miejscowość i data)

	…………………………………………………………….


	
	

	…………………………………………………………….


	
	

	…………………………………………………………….


	
	

	…………………………………………………………….
	
	

	(nazwa i adres placówki)
	
	


Zachodniopomorski Kurator Oświaty








ul. Wały Chrobrego 4
70 - 502 Szczecin

Zwracam się z prośbą o przejęcie przez Kuratorium Oświaty w Szczecinie dokumentacji przebiegu nauczania zlikwidowanego/zlikwidowanej  z dniem ………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

(nazwa placówki)

w ilości ………………….. mb.

Do wniosku załączam kopie dokumentów dotyczących powołania, przekształceń i likwidacji szkoły oraz spisy zdawczo-odbiorcze w 3 egzemplarzach.

  ………..……………….………….…………….

          (podpis dyrektora szkoły)

