
Kołobrzeg ……………………………. 

 

ZGODA 

 

Wyrażam zgodę na opiekę nad  dzieckiem ………………………………………………………………………………………….. 

(Imię i nazwisko dziecka ) 

w sali zabaw Piotruś w godz. 16:00 – 19:00 podczas mojego udziału w zajęciach  organizowanych 

przez Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Kołobrzegu w dniu 8.03.2022r. 

 

…………………………………………………………..    …………………………………………………………. 

Tel. Kontaktowy do rodzica/opiekuna     Podpis rodzica/opiekuna 

 

 

 

 

 


