







     Goczałkowice-Zdrój, ……………….
ZGODA 

       Wyrażam zgodę na udział mojej córki/ mojego syna .........................................................
        w Szkolnej Lidze Piłki Nożnej w roku szkolnym 2017/2018 r. rozgrywanej na hali GOSiR .
………………………………………

                                                                                                                                                                       podpis rodzica/prawnego opiekuna
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