
LOMA-ANOMUS 

 

Nimi   ________________________________________ Luokka      _____________ 

 

Anon lupaa olla poissa koulusta ajalla 

 

_____________.___________.20_______  - ___________ .___________.20_______  

 

Syy: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 

______________________________  ___________________________________ 

Opiskelijan allekirjoitus   Huoltajan allekirjoitus 

 

Lupa myönnetty (   ) Anomuksen mukaisesti edellyttäen, että opiskelija huolehtii 

itsenäisesti poissaoloajan koulutehtävät.  

  (   )  Ei myönnetty                    

 

 

  _______________________________________ 

  Rehtori 

 

 

Lisätietoja: 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

 


