Zalgcznik nr 2 do
Procedury uzyskiwania zwolnien
Z Zajec¢ z wychowania fizycznego.

nr telefonu

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

W zwigzku ze zwolnieniem Syna/COTKI™ ... s ucznia
KIasy ......cccccvrenne. z realizacji zajg¢ wychowania fizycznego w okresie od .......cccccceverveveerienrienn
0 [0 U , ZWracam si¢ z prosbg o zwolnienie mojego dziecka z obowigzku obecnosci na
tych zajeciach w dniach, gdy sa one na pierwszej lub ostatniej lekCji, tj.: .ovvvvviriiiiiieniiniiiiiireesienies

(wypisaé dni tygodnia i godziny zaj¢c).
Jednoczesnie o§wiadczam, iz biore na siebie petng odpowiedzialno$¢ prawng za pobyt i bezpieczenstwo

corki/syna* w tym czasie poza terenem szkoty.

czytelny podpis rodzica (prawnego opiekuna)

Decyzja dyrektora szkoly
Wyrazam zgodg/nie wyrazam zgody*

data i podpis dyrektora szkoty

Uwaga: W czasie, gdy uczen jest zwolniony z tych zaje¢¢, nie moze przebywac na terenie szkoty.

Otrzymuja:

1)Rodzice ucznia

2)Nauczyciel wychowania fizycznego
3)Wychowawca ucznia

4)ala

* Niepotrzebne skresli¢



