ZGODA NA PODAWANIE LEKOW DZIECKU PODCZAS POBYTU NA OBOZIE

Upowazniam osobe wskazang przez KIEROWNIKA WYPOCZYNKU do podawania lekarstw

MojemMuU dzieCkU.........ccooeiiiiii podczas obozu w Zawoi
w terminie od 31.01 do 07.02.2026r.

podpis opiekuna prawnego



