                                                                                                                   Załącznik nr 3 do proc. 10

                                                    
                     …………….., dnia ………………..

…………………….. 
       Imię i nazwisko 

……………………..

           adres

                                                                  Dyrektor

Zespołu Szkół im. Wedlów – Tuczyńskich 

w Tucznie
WNIOSEK O ZWOLNIENIE

Z ZAJĘĆ WYCHOWANIA FIZYCZNEGO


W oparciu o decyzję nr ………./………..  w sprawie zwolnienia ucznia 

z nauki wychowania fizycznego wnoszę o zwolnienie mojego syna / mojej córki

………………………………………………………..  klasa ………………….. z zajęć wychowania fizycznego przypadających na pierwszą i ostatnią godzinę lekcyjną.








……………………………….

                                                                                          Czytelny podpis rodzica

