
 

 

Szkoła Podstawowa nr 2 im. Królowej Jadwigi 

62-020 Swarzędz, ul. Polna 21 

tel./fax 61-817-25-74, tel. 512-053-010 

 

 

USPRAWIEDLIWIENIE 

 

 Proszę o usprawiedliwienie nieobecności w szkole mojego 

dziecka ………......................................................................................................................... 

w dniu/dniach ……….................................................................................., z powodu 

.................................……….......................................................................................................... 

………........................................................................................................................................... 

 

 

.................................................................... 
data i podpis rodzica lub opiekuna prawnego 

 


