Zalacznik nr 2

L6dz, dnia ...

.................................................

.................................................

(klasa)

Dyrektor
Technikum
Administracyjno/Uslugowego w Lodzi

dotyezy: zwolnienia z uczestnictwa w zajeciach wychowania fizycznego
uczennicy/ucznia

(imie i nazwisko uczennicy/ucznia)

Zwracam sie z uprzejma prosba o zwolnienie moje corki/mojego syna* z obecnoSci
na zajeciach wychowania fizycznego w ........cccceeeevvveecnveennenn. W g0dZ. ..oevvrieinnenne

(dni tygodnia i godziny w jakich odbywaja sie zajecia w-f)
Jednocze$nie informuje, ze przejmuje pelna odpowiedzialno$é za bezpieczenstwo

mojego dziecka w czasie trwania tych zaje¢ i w przypadku wystapienia jakichkolwiek
zdarzen nie wniose zadnych roszczen wobec Szkoly i jej Dyrekcji.

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)

e niepotrzebne skreslié




