Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany(a),

(imie i nazwisko skfadajacego o$wiadczenie)
TEIEfON KONTAKLOWY: ..ottt sttt

wyrazam zgode na uczestnictwo mojego dziecka:

organizowanych przez Buskie Samorzadowe Centrum Kultury w ramach wydarzenia pn.
~Stoneczne Wakacje z BSCK” w dniu ........c.ccocoeeeee. prowadzonych w Buskim Samorzagdowym

Centrum Kultury, al. Mickiewicza 22, 28-100 Busko-Zdro;j .

(data, miejscowos() (podpis Rodzica/Opiekuna prawnego)



