Zalgcznik do Procedury wcezesniejszego zwolnienia ucznia 7 zajeé szkolnych w danym dniu

Jednoczesnie oswiadczam, ze przejmuj¢ pelng odpowiedzialno$¢ za zdrowie
i bezpieczenstwo mojego dziecka z chwilg opuszczenia przez nie Szkoly.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

Czytelny podpis wychowawcy klasy / dyrektora Szkoty



