……………………………………………..						Toruniu, dnia………………………..
……………………………………………..
(Imię i nazwisko ucznia, klasa)
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								Pan
								Dyrektor
								VI Liceum Ogólnokształcącego
								im. Zesłańców Sybiru
								w Toruniu





	Proszę  o wyrażenie zgody na przystąpienie do  egzaminu poprawkowego z : 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
        (wpisać przedmiot)


								Z poważaniem



