ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NA UDZIAL DZIECKA W WYCIECZCE
LUB INNYCH WYDARZENIACH SZKOLNYCH

Wyrazam zgode na udziat syna / cOrki .........cceceviiiiiiniiniiie e, zkl. ..ol

W wycieczce / w wydarzeniu SzZKOINYM .........oooiiiiiiiiiii e , ktora /ktore
odbedzie si¢ w dniu/dniach ...

MigjSCe ZDIOTKI ..vvit i , godzina
Wyjazd ogodz. .....................

Planowany powrot w dniu ............ccoovviiiiiinne... okoto godz. .............oceiiiiil.

Biorg odpowiedzialnos¢ za dowoz dziecka do miejsca zbiorki oraz powr6ét do domu z miejsca
zakonczenia wycieczki.

Oswiadczam, ze nie ma przeciwwskazan lekarskich, aby syn/corka uczestniczyt/a

w wycieczce/wydarzeniu szkolnym.

Wyrazam zgode / nie wyrazam zgody* na przeprowadzenie wszelkich niezbg¢dnych zabiegéw

lub operacji w stanach zagrazajacych zyciu lub zdrowiu mojego dziecka.

Jednoczes$nie zobowiazuje syna/corke do przestrzegania regulaminu wycieczki.

Telefon kontaktowy rodzica

(data) (czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego)

PrOgIram WYCIECZKI: «eueenereinieereneeaeneearereneneencasesencesensosancnsensesassnsassasesassnsansesassnsassnsnes

Ko0SZt WyCIeCZKi: .ovvvviiniiiniiiniiiniieniieniineiieisnrcenssensones

* niepotrzebne skresli¢



