Nazwisko i imie ucznia/uczennicy KrakOw......cceveevneenns

Dyrekcja
Xl Liceum Ogodlnoksztatcacego w Krakowie

ul. Sgdowa 4

Zwracam sie z prosbg o wydanie decyzji zwolnienia z zaje¢ wychowania
fizycznego zgodnie z zataczonym zwolnieniem lekarskim.

( podpis ucznia petnoletniego )



