Zatgcznik nr 1 do
Procedury uzyskiwania zwolnien
z zaje¢ z wychowania fizycznego.

Czechowice-Dziedzice, dniad.......ccvevvvvevivererinnens

nr telefonu

Dyrektor Szkoly Podstawowej nr 4
im. Orla Bialego
w Czechowicach-Dziedzicach

PODANIE O ZWOLNIENIE Z ZAJEC
WYCHOWANIA FIZYCZNEGO

W zataczeniu przedktadam opini¢ lekarska.

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna)

*) Niepotrzebne skresli¢



