
ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NA UDZIAŁ W GRZE TERENOWEJ 

Ja, …………………………………………………………… niniejszym wyrażam zgodę na udział mojego  
imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego  

syna/córki/podopiecznego ………………………..……………………………………………………….  
imię i nazwisko uczestnika  

w grze terenowej, która odbędzie się w piątek 22.11.2019r. w godzinach 19.00-21.30 w budynku szkoły SP3.  

 

……………………………………………….. 
Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego  

 

ODBIÓR UCZNIA ZE SZKOŁY  

Ja, ………………………………………………………………… podaję dane osobowe osoby dorosłej  
Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego  

odbierającej syna/córkę/podopiecznego z imprezy szkolnej w dniu 22.11.2019r. o godzinie 21.30. 

Telefon  rodzica/opiekuna:  …………………………………………..  

 

Dane osoby odbierającej:   ……………………………………………………………….  

 

 

……………………………………………….. 
Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego  

 


