Radom, dnia ......c..ccovvvvvennnn..

(adres zamieszkania)

Pan
Star osta Radomski

Prosz o skierowanie mojego dzieCKa ............uuceeriii i

........................................ U [oy4 o 1= OO

(prosz wymienic nazwe placowki i adres)

Uzasadnienie

W zahczeniu:
Orzeczenie poradni o potrzebie
ksztatcenia specjalnego

KP18/WE-I/15



