Pieczed instytucji

Zaswiadczenie o pobieraniu nauki

Niniejszym zaswiadcza sig, ze:

o Imi@ i MAZWISKO: ....c..oiiiiiiiii ettt sttt e sttt e
e  Numer albumu/indeksu/legitymacji (¥: ...........cccooviiriiiiiiieieeeeeee e
o Kierunek studiow/KIAsa: ...........cocoiiiiiiiiiiii ettt e et
o ROK StUAIOW/KIASA: ......oiiiiiii ettt st ettt ettt

jest studentem/uczniem powyzszej uczelni/szkoty i jest aktualnie wpisany/a na liste studentow/uczniow.
Powyzsze zaswiadczenie wystawia si¢ w celu umozliwienia wnioskowania o uczestnictwo w Programie
Legnickiej Karty Miejskiej, uprawniajacej do korzystania z ulg przyslugujacych studentom/uczniom.

(data i podpis)

Legnica, dnia..................oooenee.

Kod pocztowy, miasto
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