Wyrazam zgode na samodzielny powr6t mojego dziecka
............................................................................................. w godzinach
........................................................... w czasie poélkolonii prowadzonych
w ramach Akcji Zima 2024 w Szkole Podstawowej Nr 24 po wczesniejszym zgloszeniu tego
do wychowawcy grupy. Jednoczesnie bior¢ na siebie pelng odpowiedzialno$¢ za samo-

dzielny powr6t dziecka do domu.

Wyrazam zgode na samodzielny powrot mojego dziecka
............................................................................................ w godzinach
............................................................. w czasie poélkolonii prowadzonych
w ramach Akcji Zima 2024 w Szkole Podstawowej Nr 24 po wczesniejszym zgloszeniu tego
do wychowawcy grupy. Jednoczesnie bior¢ na siebie pelng odpowiedzialnos¢ za samo-

dzielny powr6t dziecka do domu.

Wyrazam zgode na samodzielny powrét mojego dziecka
............................................................................................ w godzinach
............................................................... w czasie polkolonii prowadzonych
w ramach Akcji Zima 2024 w Szkole Podstawowej Nr 24 po wczesniejszym zgloszeniu tego
do wychowawcy grupy. Jednoczesnie bior¢ na siebie pelna odpowiedzialnos¢ za samo-

dzielny powr6t dziecka do domu.

Wyrazam zgode na samodzielny powrot mojego dziecka
............................................................................................. w godzinach
.......................................................... w czasie polkolonii prowadzonych
w ramach Akcji Zima 2024 w Szkole Podstawowej Nr 24 po wczesniejszym zgloszeniu tego
do wychowawcy grupy. Jednocze$nie bior¢ na siebie pelna odpowiedzialno$¢ za samo-

dzielny powr6t dziecka do domu.




