………………………………                                                 Dąbrowa Górnicza ……………..

                                        ( imię i nazwisko)

…………………………………….

…………………………………….

                                                 ( adres)
                                                        DYREKTOR
                                                                            Szkoły Podstawowej nr 2

im. Marszałka Józefa Piłsudskiego

        Zwracam się z prośba o umożliwienie mojej córce (synowi) …………………………………………… ucz. klasy …………………….

Składania egzaminu klasyfikacyjnego (sprawdzającego) *  za  I / II *  okres z następujących przedmiotów:

1. ………………………………..

2. ………………………………..

3. ………………………………..

4. ………………………………..

5. ………………………………..

Uzasadnienie: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Podpis wychowawcy:                                                               Podpis rodzica:

………………………..                                                    ………………………
* niepotrzebne skreślić
