............................................. Jastrzebie-Zdréj, ....cvveviiiiiiiiin..

(imie i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego)

Dyrektor
Szkoty Podstawowej nr 20

w Jastrzebiu — Zdroju

Prosze o zwolnienie mojego Syna/CoOrKi .........o.eiuiieiiiiitiiiiiii i
ucznia/uczennicy klasy ......... , Z zaje€ wychowania do zycia w rodzinie w roku szkolnym
Jednoczesnie informuje, Ze biore pelna odpowiedzialnos¢ prawng za pobyt i bezpieczenstwo
syna/corki, kiedy zajecia wychowania do zycia w rodzinie odbywaja sie na pierwszej lub

ostatniej lekcji.

czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

Decyzja dyrektora szkoly:

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody

data i podpis dyrektora szkoty



