Raciborz, dnia ...,

(imie i nazwisko ucznia)

Dyrektor
Zespotu Szkot Ekonomicznych
w Raciborzu

WNIOSEK O ZWOLNIENIE UCZNIA
Z REALIZACJI ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO

W zwigzku ze zwolnieniem lekarskim z dnia .....................ceeeeen. zwracam si¢ z prosbg

0 ZWOIMI I oottt

(imig i nazwisko)
UL. et ucznia/uczennicy KIasy ............ccooooiiiiiiiiiiiiii,

R824 T 7

z realizacji zaj¢¢ wychowania fizycznego w okresie od ...............covueeenne. do i
Jednoczesnie informujeg, ze w przypadku, gdyby zajecia wychowania fizycznego odbywaty si¢

na pierwszych lub ostatnich godzinach lekcyjnych, bior¢ pelng odpowiedzialno$¢ prawna za pobyt

i bezpieczefistwo syna/corki® w tym czasie poza terenem szkoty.

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)
* niepotrzebne skresli¢

Zatacznik:
1. Zaswiadczenie lekarskie

POTWIERDZENIE PRZYJECIA WNIOSKU

Potwierdzam przyje¢cie wniosku wraz z zatacznikiem dnia ...



