
                                              Czudec, dnia……………………… 

 

ZGODA na warsztaty kulinarne „TRADYCYJNE AMONIACZKI” 

Ja, niżej podpisany/a, wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki 

………………………………....................................................................................................... 

w warsztatach gastronomicznych, których tematem będzie samodzielne przygotowanie ciasta 

na amoniaczki, pieczenie oraz degustacja. Warsztaty odbędą się w sali widowiskowej CBKiIS 

w Czudcu, w dniu 3 sierpnia 2026 r. (tj. poniedziałek), i poprowadzą je panie z Koła Gospodyń 

Wiejskich w Zaborowie.  

Alergie i dieta: 

☐ moje dziecko nie ma alergii pokarmowych 

☐ moje dziecko ma alergie / nietolerancje (jakie?): 

....................................................................................................................................................... 

Oświadczam, że stan zdrowia mojego dziecka pozwala na udział w zajęciach oraz że 

zostałem/am poinformowany/a o charakterze warsztatów. 

                                                                                                             

…………………………………………………………….. 

                                                                       Podpis OBOJGA rodziców/prawnych opiekunów 

 


