Zatqcznik nr 1

Ostrow Mazowiecka, dnia..........coovvviiviiinnnnnn...

adres zamieszkania, nr telefonu
Dyrektor Szkoly Podstawowej nr 3
im. Janusza Korczaka
w Ostrowi Mazowieckigj

ul. Widnichowska 4

PODANIE O ZWOLNIENIE Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO

Uprzejmie prosze o zwolnienie mojej corki/syna*

z realizacji zaje¢ wychowania fizycznego/wykonywania okreslonych ¢wiczen*

od dnia.......oovveneenn... O dNia ..o

czytelny podpis rodzica (prawnego opiekuna)



