ZESPOL SZKOL
CENTRUM KSZTALCENIA ROLNICZEGO
L7 W SIENNICY ROZANE)J

Siennica R6zana 266 A, 22-304 Siennica Rézana
tel. 82 5759287, fax 82 5759424
www.ckrsiennica.pl; zsckrsiennica@ckrsiennica.pl

zalgcznik nr 2
Siennica R6zana, dnia.....................

Dyrektor

Zespohu Szkol

Centrum Ksztalcenia Rolniczego
w Siennicy Rozanej

W zwiagzku ze zwolnieniem syna/cOTKi™...........ccovvieiiiieiiiieiicce e
ucznia/uczennicy Klasy........ccccovvveivivciiennnn, w okresie od..........c.c.c..... o [o JOUU z zajecl
wychowania fizycznego zwracam si¢ z prosba o zwolnienie syna/corki* z obowigzku
obecnosci na w/w zajeciach w dniach, gdy sa one na pierwszej/ostatniej lekcji.

Biorg na siebie peing odpowiedzialno$¢ prawng za pobyt i bezpieczenstwo syna/corki* w tym

czasie poza terenem szkotly.

podpis rodzica /opiekuna prawnego

Decyzja dyrektora szkoly:

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody*

Uwaga: w czasie gdy uczen/uczennica jest zwolniony/a na wniosek rodzica nie moze
przebywac na terenie szkoty.

data i podpis dyrektora szkoty

data, podpis wychowawcy

*niepotrzebne skresli¢



