
Wniosek rodzica o zwolnienie z lekcji

Zwracam się z prośbą o zwolnienie mojego syna/córki .........................................................................................

................................... z klasy ................. w dniu ............................... w godzinach ..............................................  

z powodu ...............................................................................................................................................................  

Biorę odpowiedzialność prawną za pobyt i bezpieczeństwo syna/córki w tym czasie poza terenem szkoły.

..................................................................
data i czytelny podpis rodzica

...............................................................................................................................................................................  
adnotacja, data i podpis przyjmującego wniosek


