Zatgcznik nr 2

Karta obiegowa ucznia SMS Resovia w Rzeszowie

L.p. Podmiot potwierdzajacy Data i podpis osoby
potwierdzajacej

1. Biblioteka szkolna

(potwierdzenie zwrotu ksigzek oraz podrecznikow w
przypadku SP)

4, Gabinet higienistki szkolnej (prosze wskazaé adres
szkoty, do ktorej ma by¢ przekazana karta zdrowia)

6. Wychowawca klasy
(potwierdzenie rozliczenia innych zobowigzan —
wysprzatana, pusta szafka)

7. Sekretariat szkoly

(potwierdzenie odbioru odziezy sportowej — m.in. koszulki
meczowe, potwierdzenie zwrotu legitymacji szkolnej —
dotyczy ucznidow opuszczajacych szkole w trakcie roku
szkolnego, potwierdzenie o braku naleznosci za szkolg i
burse)

8. Rzeszowska Bursa Szkolna
(potwierdzenie uregulowania innych zobowiazan)

9. Administrator szkoly
(potwierdzenie zwrotu kluczyka do szafki)

Potwierdzenie odbioru dokumentow

miejscowos¢, data czytelny podpis



