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KERELEM

Bizonyitvany masodlathoz

Tisztelt Igazgatd NG!

ATUIIFOTE, v , azzal a kéréssel fordulok Onhdz,
hogy sziveskedjen részemre bizonyitvany mdsodlatot kiallitani.

A bizonyitvany masodlat .......ccceeeiiiiii i -hoz
szlikséges.

Adatok:
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utolsd elvégzett altalanos iskolai évfolyam: .......cccooceiiiiiiiceieee e,
utolsd befejezett altalanos iskolai tanév: ........cccovveveivieecieeeee e
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A bizonyitvany masodlat kiallitdsdhoz sziikséges eljdrdsi kéltség- dtutalds utjdn-megfizetésre
keriilt.
A kérelmemhez sziikséges befizetési mdsolatot mellékeltem.

A dokumentumot
_ személyesen veszem at.*
_ sziveskedjenek az aldbbi névre, cimre megkiildeni *

(a megcimzett vdlaszboritékot kérelmemhez mellékeltem).

*A megfelel6 mondatot x-szel kell jel6Ini.
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