

(imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna/pełnoletniego ucznia)                                                              (miejscowość i data)                                              
                            
           	Dyrektor 
                  XXI Liceum Ogólnokształcącego                           
                  im. Hugona Kołłątaja w Warszawie
                  ul. Grójecka 93
                  02-101 Warszawa  


Wniosek o wydanie mLegitymacji 
Zwracam się z prośbą o wydanie mLegitymacji dla mnie /mojego dziecka1)

	Imię  (imiona) i nazwisko ucznia 
	 

	Klasa 
	 

	PESEL 
	 

	Numer legitymacji szkolnej wydanej w wersji papierowej 
	 

	Data wydania legitymacji szkolnej w wersji papierowej: 
	 

	Data ważności legitymacji szkolnej w wersji papierowej
	


 
Oświadczam, że:  
1. zapoznałam/em się z Regulaminem mLegitymacji szkolnej na stronie www szkoły 
1. [bookmark: _GoBack]przesłałam/em aktualne zdjęcie spełniające wymogi zdjęcia  dokumentowego (w formacie JPG lub JPEG o rozmiarze max. 5MB i  wymiarach minimum 480x600 px.) na adres mlegitymacja@21lo.waw.pl
1. natychmiast powiadomię szkołę w przypadku utraty legitymacji papierowej lub mLegitymacji szkolnej na skutek uszkodzeń, niepoprawnego działania lub utraty  urządzenia mobilnego,  
1. wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka/moich danych osobowych w systemie mLegitymacje w zakresie danych zwykłych niezbędnych do wydania mobilnej legitymacji szkolnej 
 


…..……………………………………………
(podpis opiekuna prawnego/ ucznia pełnoletniego)



1) niepotrzebne skreślić 



Przy odbiorze kodu niezbędne jest okazanie legitymacji szkolnej w wersji papierowej.


Sposób odebrania (właściwe zaznaczyć)

· Kod odbiorę osobiście w sekretariacie po otrzymaniu informacji ze szkoły .
· Zgadzam się na przekazanie kodu mojemu dziecku .

Jednorazowy kod aktywacyjny oraz kod QR jest ważny 30 dni od dnia jego wygenerowania w systemie.





Potwierdzam odbiór jednorazowego kodu QR oraz hasła umożliwiającego dostęp do usługi 

w dniu ………………………………..….






																	                                                    (podpis osoby odbierającej )
