Wroctaw,

imie i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego

adres zamieszkania

Dyrektor

Zespotu Szkolno — Przedszkolnego nr 4

we Wroctawiu

PODANIE O ZWOLNIENIE Z ZAJEC WYCHOWANIA FIZYCZNEGO

Prosze o zwolnienie mojego dziecka ,
uczennicy/ucznia klasy z zaje¢ wychowania fizycznego w okresie:
od dnia do dnia

W zatgczeniu przekazuje zaswiadczenie lekarskie.

podpis rodzica

Administratorem jest Zespot Szkolno-Przedszkolny nr 4 we Wroctawiu, ul. Sottysowicka 34, 51-168 Wroctaw.
Kontakt do naszego inspektora ochrony danych: inspektor@coreconsulting.pl lub CORE Consulting sp. z 0.0.,
ul. Wytom 16, 61-671 Poznan. Dane przetwarzamy w celu zwiqzanym z dang korespondencjq. Szczegotowe
informacje o regulach przetwarzania danych zwigzanych z prowadzonq korespondencjq elektroniczng,
dostepne sq na https://www.zspdwroc.pl/ w zaktadce dotyczgcej ochrony danych osobowych (RODO) —
Klauzula informacyjna — korespondencja elektroniczna.

podpis rodzicéw/opiekunow

Miejscowosc, data
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