Директору СЗШ № 29
Гурській О.В.
батьків учня ___класу
П.І. 
ЗАЯВА
Я, ПІБ, ознайомлений з тим, що моя дитина не допущена до занять з фізичної культури до тих пір, поки не пройде медогляд. Претензій до навчального закладу не маю.
   дата                                                                                                        підпис

