ZGODA RODZICA / PRAWNEGO OPIEKUNA

Ja, nizej podpisany, wyrazam zgode na uczestniczenie mojego dziecka/ mojego
podopiecznNego (IMI€ 1 NAZWISKO) ..cccceevereereerereseneneneesessesessesesssesessesessssesessesessesesessesessssesassesassesassenes
w pracach wolontariatu podczas 47 Ogolnopolskiego Biegu Lechitow w dniach

14/15 wrzesnia 2024 roku.

Telefon kontaktowy Data i czytelny podpis
rodzica/opiekuna prawnego rodzica/opiekuna prawnego



