
Zwolnienie ucznia pełnoletniego  Międzynarodowej Szkoły Mistrzostwa Sportowego 
 Liceum Ogólnokształcącego „Edukacja i Sport” z zajęć lekcyjnych i sportowych 

 
 

Proszę o zwolnienie mnie ………………………………………………… (imię i nazwisko ucznia) 

uczęszczającego do klasy ………. w dniu ……………………… o godzinie …………………. z 

powodu………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Jednocześnie oświadczam, że  od momentu opuszczenia sali lekcyjnej/treningowej biorę za 

siebie pełną odpowiedzialności.  

 
 

Łódź dn. …………………      ……………………………………………..  
czytelny podpis pełnoletniego ucznia 

 
 

 
 
 
…………………………………………………………….. 
(podpis wychowawcy/nauczyciela/dyrektora/wicedyrektora) 


