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Zespol Szkol Mechanicznych nr 1
im. Franciszka Siemiradzkiego
ul. Sw. Trojcy 37, 85-224 Bydgoszcz
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imi¢ i nazwisko ucznia
PESEL
klasa
Dyrektor

Zespotu Szkot Mechanicznych nr 1
im. Franciszka Siemiradzkiego
w Bydgoszczy

PROSBA O POWTARZANIE KLASY

Zwracam si¢ z prosba o umozliwienie powtarzania klasy

- Technikum Mechanicznego nr 10 im. Franciszka Siemiradzkiego z Oddziatami Mistrzostwa Sportowego

- Branzowej Szkoty I stopnia nr 10 Mechanicznej *

W ZAWOUZIE: oottt et e w roku szkolnym
Z POWOAUL ettt ettt ettt e e e e e e et e et e re e et e e et e e et e e ebaeeenaee s

podpis pelnoletniego ucznia/rodzica ucznia

Decyzja Dyrektora Zespolu Szkol Mechanicznych nr 1

Wyrazam zgode¢/ nie wyrazam zgody* na powtarzanie klasy w roku szkolnym .......................... .
Uczen zostaje przydzielony do klasy

W zawodzie

*niepotrzebne skre§li¢

podpis dyrektora szkoty



