Zabrze, dnia ..o oo e e,

Dyrektor
Szkoly Podstawowej nr 6
Im. Marii Curie-Sklodowskiej w Zabrzu

Pp DANIE
O ZWOLNIENIE Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO

Prosze o zwolnienie mojego syna/corki

uczniaklasy ...........ccooeiiiiiiiii

z zaje¢ wychowania fizycznego w okresie:

=00 dNiA .o dodnia .....coooeiiii
—na okres | lub Il semestru roku szkolnego 20............/ 20............

— na okres roku szkolnego 20............ /120............

z powodu

podpis rodzica (opiekuna)



