miejscowosc

Dyrektor
Zespotu Szkolno-Przedszkolnego nr 1

w Sochaczewie

PODANIE O ZWOLNIENIE Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO

Zwracam si¢ z prosba o zwolnienie z zaje¢ wychowania fizycznego mojej corki/mojego

uczennicy/ucznia*klasy..........c..c............w terminie od

zgodnie z dotaczonym zaswiadczeniem lekarskim.

Jednoczesnie prosze¢ o zwolnienie mojej corki/mojego syna* z obowigzku uczestnictwa
w tych zajeciach, jesli odbywaja si¢ one na pierwszej lub ostatniej godzinie lekcyjne;.
Oswiadczam, ze bior¢ na siebie pelng odpowiedzialnos¢ za pobyt 1 bezpieczenstwo mojego

dziecka poza terenem szkoty.

( czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego )

*)niepotrzebne skresli¢



