SURAT IZIN ORANGTUA/WALI

Yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama	:	............................................................................
Alamat	:	............................................................................
Pekerjaan	:	............................................................................

Orangtua/wali dari	:
Nama	:	............................................................................
Tempat,Tgl lahir	:	............................................................................
Alamat	:	............................................................................
Asal Sekolah	:	............................................................................
Kelas	:	............................................................................

dengan ini mengijinkan anak saya tersebut di atas untuk mengikuti kegiatan O2SN Disabilitas Tahun 2025 pada cabang olahraga 	*)

Demikian surat izin ini di buat untuk digunakan sebagai salah satu persyaratan pendaftaran Kegiatan O2SN DISABILITAS Tahun 2025.
........................ ,...................................,.	2025Meterai 10000

..................... .....................

*) diisi sesuai cabang olahraga o2sn yang diikuti
