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ZWOLNIENIE 
 

 

      Zwracam się z uprzejmą prośbą o zwolnienie z zajęć lekcyjnych mojego 

dziecka .................................................................................... w dniu .............................  

od godziny ......................... z powodu .............................................................................. 

.......................................................................................................................................... 

W tym czasie ponoszę całkowitą odpowiedzialność za moje dziecko. 

 

Jednocześnie oświadczam, iż jestem rodzicem dziecka / opiekunem prawnym / osobą 

upoważnioną do odbioru dziecka prze rodziców. 
 

 

  

  
  
  

.....................................................................................................  
czytelny podpis osoby odbierającej dziecko 

  

  

  

  

  

 


