                                                                    ………………………………………

                                                                                                               (miejscowość, dzień,  rok)


Wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki ..............................................

                                                                                                                                 (imię i nazwisko)

w balu studniówkowym  Liceum Ogólnokształcącego im. Stefana Banacha w Żaganiu, który odbędzie się dnia …....................... w ……….............................  

                                                                           …………………………………

                                                                                                              (podpis rodzica/opiekuna prawnego)        

-------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                                  ………………………………………

                                                                                                               (miejscowość, dzień,  rok)


Wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki ..............................................

                                                                                                                                 (imię i nazwisko)

w balu studniówkowym  Liceum Ogólnokształcącego im. Stefana Banacha w Żaganiu, który odbędzie się dnia …....................... w ……….............................  

                                                                           …………………………………

                                                                                                              (podpis rodzica/opiekuna prawnego)        

