
...................................................... ................................................ 
           (imię i nazwisko rodzica ) (miejscowość, data) 
 

..................................................... 
   (adres zamieszkania) 

 
………………………………………………… 

  (adres zamieszkania) 
 

 
 

Dyrektor 

Szkoły Podstawowej  
z Oddziałami Integracyjnymi  
im. Powstańców Wielkopolskich  
w Nowych Skalmierzycach       

 
 

Wniosek o wydanie mLegitymacji 
 

Zwracam się z prośbą o wydanie mLegitymacji dla 

 

………………………………………………………………………………………………. 

imię i nazwisko 
 

uczennicy/ ucznia klasy ……………………. w roku szkolnym ………./………….. 
 
Oświadczam, ze zapoznałam/łem się z regulaminem usługi Legitymacja szkolna w 
Aplikacji mObywatel oraz zdjęcie legitymacyjne (w formacie JPG lub JPEG w 
rozmiarze do 5MB) zostało przesłane na adres: legitymacja@okolna.pl  
Powiadomię szkołę w przypadku utraty mLegitymacji szkolnej na skutek uszkodzeń, 
niepoprawnego działania lub utraty urządzenia mobilnego. 
Wyrażam zgodę na wprowadzenie do Systemu mLegitymacji niezbędnych danych 
dziecka:  

 

 
 
 

     
................................................................................. 

podpis rodzica 

Data i miejsce 
urodzenia 

 

PESEL  

Adres zamieszkania  

Nr legitymacji w wersji 
papierowej  

 

Data wydania 
legitymacji papierowej 

 


