ZGODA RODZICOW (OPIEKUNOW PRAWNYCH)

Wyrazam/y zgode na samodzielny powrét do domu mojego/naszego dziecka

(rodzaj warsztatow/potkolonii)
prowadzonych w Patacu Mtodziezy w Gdarisku w ramach "Akcji Zima 2025"

Imie i nazwisko rodzica/éw/opiekuna/éw prawnego/ych uczestnika:

czytelny podpis rodzica/6w / opiekuna/ow
prawnego/ych uczestnika Akcji Zima 2025



