# PCE

Poznanskie Centrum Edukacji

Poznan, dnia .......cccccoevvveviniieiiiniennen,
(imig i nazwisko)
(kod, miejscowos¢)
(ulica, numer)
(tel. kontaktowy)
Dyrekcja

Liceum Ogdlnoksztalcacego

Dla Dorostych

Poznanskiego Centrum Edukacji
60 — 320 Poznan

ul. Bulgarska 55

Podanie
Zwracam si¢ z prosbg o przyjecie mnie na pierwszy/drugi/trzeci/czwarty* rok
nauki do Liceum Ogolnoksztatcacego dla Dorostych Poznanskiego Centrum Edukacji

w Poznaniu w trybie zaocznym

(czytelny podpis)

*niepotrzebne skresli¢

e ul. Butgarska 55, 60-320 Poznan e kontakt@pce.szkola.pl

@ www.pce.szkola.pl

e +48 61 828 09 40
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