                                 ZEZWOLENIE
	         Zezwalam mojemu synowi - mojej córce* ( nazwisko i imię )              ….......................................................... na udział w zajęciach koła strzeleckiego i strzelaniach sportowych na strzelnicy Zespołu Szkół Nr 1 im. Adama Mickiewicza w Lublińcu w roku szkolnym 2021/2022.               
              Nazwisko i imię Rodzica lub Opiekuna ….............................................
* niepotrzebne skreślić
……………………………………………….
czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego       
