Nazwisko ……………………………				Gorzów Wlkp.,  …………………r.
Imię …………………………………
Klasa ……………………………….
Wychowawca ………………………
							Pan
							Dyrektor
							II Liceum Ogólnokształcącego
							w Gorzowie Wlkp.

Proszę po raz ........ o umożliwienie mi realizowania w klasie ................... zmiany programu specjalizacji 

z........................………...........................
     (nazwa specjalizacji)
Program zawiera następujące przedmioty i moduły realizowane w zakresie rozszerzonym:
	Lp.
	PRZEDMIOTY*
	OZNACZENIA KURSÓW (NUMERY) 

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	ZREALIZOWANE WYBORY

	1.
	
	

	2.
	
	



na........................………........................... .
     (nazwa specjalizacji)

	Lp.
	PRZEDMIOTY*
	OZNACZENIA KURSÓW (NUMERY) 

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	ZREALIZOWANE WYBORY

	1.
	
	

	2.
	
	



*przynajmniej trzy realizowane w zakresie rozszerzonym (wśród nich: historia lub jeden z przedmiotów przyrodniczych               tj. biologia, chemia, fizyka, geografia)


Zmiana realizacji przedmiotów rozszerzonych jest możliwa do końca klasy drugiej 
– za zgodą dyrektora szkoły.

Uzasadnienie:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………
akceptacja rodziców
										………………………………										  	 podpis ucznia
……………………………………
akceptacja wychowawcy
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