Zgoda - oswiadczenie rodzicow/opiekunow na udzial dziecka w zadaniu:

Polkolonia ..Wakacyjnie, aktywnie!”

realizowanym przez Szkole Podstawowa nr 11 z Oddzialami Integracyjnymi

im. Kornela Makuszynskiego w Zielonej Gorze

Wyrazam zgode¢ na przeprowadzenie wszelkich niezbgdnych zabiegdéw lub operacji w
stanach zagrazajacych zyciu lub zdrowiu mojego dziecka. W razie decyzji lekarskiej o
hospitalizacji, zobowigzuje si¢ do odbioru dziecka ze szpitala.

..................... (wpisa¢ TAK lub NIE)

e Os$wiadczam, ze zapoznatem si¢ z regulaminem poétkolonii ,,Aktywnie, wakacyjnie!”

W SZKOIC. ot (wpisa¢ TAK lub NIE)

e Os$wiadczam, ze nie ma zadnych przeciwwskazan do udzialu mojego dziecka
w proponowanych formach zaje€................... (wpisa¢ TAK
lub NIE)

e Dziecko moze samodzielnie wraca¢ do domu..................cceeeeennnn.. (wpisa¢ TAK
lub NIE)

e Dziecko bedzie zostawaé w SWietlicy........ccccevveennennee. (wpisa¢ TAK lub NIE)

(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna)



