………………………….

       imię, nazwisko

………………………..

             klasa

………………………….

              telefon
Do Dyrektora                                                                                              
Zespołu Szkół                                                                                                                                                  
im. Wł. Szybińskiego w Cieszynie

      Proszę o udzielenie pozwolenia na wjazd na teren szkoły pojazdem jednośladowym 
o numerze rejestracyjnym ………………………………………………………………

Z poważaniem
