Imig i nazwisko rodzica / prawnego opiekuna (miejscowosé, data)
/ petnoletniego ucznia

Technikum Nr 5
w Technicznych Zakladach Naukowych
ul. Jasnogorska 84/90, Czestochowa

KARTA ZWOLNIENIA

Prosze o zwolnienie z lekcji (zajeé) wdniu............oooeiiiiinna.... 080dzZ. ..oovviiiiiiii
mnie / mojego dziecka® ....... ... ucznia / uczennicy* klasy .........
7 01010 T L Rt

Biorg odpowiedzialno$¢ prawng za powr6t i bezpieczenstwo swoje/mojego dziecka* w drodze ze szkoty,

jak 1 w godzinach, kiedy zgodnie z planem zaje¢ odbywaja si¢ lekcje (zajecia) osoby zwalnianej.

Podpis osoby przyjmujacej o§wiadczenie Podpis rodzica/opiekuna prawnego/
pelnoletniego ucznia
* niepotrzebne skresli¢
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