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ZGODA NA UDZIAt W ZAJECIACH POZASZKOLNYCH

Wyrazam zgode na udziat mojego syna / mojej cOrki* .......ccooviiiriiiieeie e,
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Biore petng odpowiedzialnos$¢ prawng za bezpieczenstwo mojego syna / mojej corki w czasie
dojscia na zajecia, w trakcie ich trwania i powrotu do internatu.

Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego



