Kielce,dnia .................... r.

Dyrektor

Szkoly Podstawowej Nr 25
im. Kornela Makuszynskiego
w Kielcach

Podanie o zwolnienie dziecka z zaje¢ wychowania fizycznego

Zwracam si¢ z prosba o zwolnienie mojego syna/corki™ ...
18 S W ottt ,ucznia/uczennicy* klasy .................. z zajec
wychowania fizycznego w okresieod dnia ........................... dodnia...........coooeiiniinnnn.

Do podania dotaczam zaswiadczenie lekarskie.

Oswiadczam, ze bior¢ pelna odpowiedzialno$¢ za dziecko w trakcie zajg¢ wychowania

fizycznego, jesli zajecia odbywaja si¢ na pierwszej lub ostatniej godzinie lekcyjnej*.

(czytelny podpis rodzica)

* niepotrzebne skresli¢



