zatacznik nr 1 do Procedury nr 33/15

£OdZ, dNia eeeeeeeeeeee e,

adres rodzica (opiekuna prawnego)

Do Dyrektora
Szkoty Podstawowej Nr 11
im. Marii Kownackiej

to6dz, ul. Hufcowa 20A

WNIOSEK O ZWOLNIENIE Z WYKONYWANIA OKRESLONYCH CWICZEN FIZYCZNYCH

podpis rodzica/opiekuna

Zatacznik:

e opinia lekarska



