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Samorzadowy Zespot Szkot w Gorzowie
ul. Szkolna 3,
32-660 Chetmek

KARTA ZWOLNIENIA DZIECKA Z LEKCJI

OSWIADCZAM, ZE BIORE PELNA ODPOWIEDZIALNOSC PRAWNA ZA POBYT

I BEZPIECZENSTWO DZIECKA W TYM CZASIE POZA TERENEM SZKOLY.
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