------------------------------------------------- Jadow, dnia ..........ccooeiieiiinns

Do
Wojta Gminy Jaddow

Zwracam s z prasba o zwrot kosztéw przejazdu ucznia niepetnosprawnega.......

.................................................... doize SZKOW ..ooooiii

(petna nazwa i adres szkoty)

Uczer dowazony jest ............

............................................ Odlegta¢ z domu do szkoty wynosi ....................

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)

(pod& srodek lokomocji) (jak egto)

km.



