
………………………………………………….     Kraków, dn. ……………………………….  

 (imiona i nazwisko kandydata)  

 

…………………………………………………. 

 (numer PESEL)  

 

 

 

Przewodniczący  

Szkolnej Komisji Rekrutacyjnej KOSTKI  

Publicznego Liceum Ogólnokształcącego Jezuitów  

im. św. Stanisława Kostki 

ul. Spółdzielców 5 

30-682 Kraków 

 

 

Podanie o anulowanie potwierdzenia woli nauki 

 

Zwracam się z uprzejmą prośbą o skreślenie z listy  uczniów i anulowanie w systemie 

elektronicznej rekrutacji Omikron mojego potwierdzenia woli podjęcia nauki w klasie 

pierwszej w KOSTCE Publicznym Liceum Ogólnokształcącym Jezuitów im. św. Stanisława Kostki 

w roku szkolnym 2025/2026. Równocześnie proszę o zwrot złożonych w postępowaniu 

rekrutacyjnym oryginałów dokumentów.  

 

 

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

(czytelny podpis kandydata)      (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna) 

 

 

 

Wypełnia Komisja Rekrutacyjna 

Data anulowania potwierdzenia  i wydania dokumentów: …………………….         Podpis: …………………………… 

 

Wydane dokumenty: …………………………………………………………………………………………………………………………………………..  


