             Stary Brześć, dnia .............................................



.........................................................................
         	              Imię i nazwisko

............................................................................
                                    Adres zamieszkania

.................................................................................................
		        Klasa

Do Dyrektora
               Zespołu Szkół CKR
               im. Jadwigi Dziubińskiej 
               w Starym Brześciu


Zwracam się z prośbą o przyjęcie mnie do internatu z dniem ................................................................,
na okres .......................................... Prośbę swą motywuję następująco .................................................
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
Proszę o pozytywne rozpatrzenie mojej prośby.





.............................................................
     Czytelny podpis

