Zalacznik nr 4

Oswiadczenie

/|m|ona i nazwiska rodzicow/opiekunéw prawnychl

Oswiadczamy, ze wyrazamy zgode/nie wyrazamy zgody™ na pokrycie ewentualnych
szkdd materialnych wyrzadzonych przez moje dziecko .............oooiiiiiiiiiiiiiii
w trakcie trwania wycieczki do ...

Wyrazamy zgode/nie wyrazamy zgody* na podejmowanie decyzji ZWquanych z
leczeniem, hospitalizacja i zabiegami operacyjnymi, w przypadku zagrozenia zdrowia lub
zycia mojego dziecka przez kierownika lub opiekunéw w czasie trwania tej wycieczki.

Jednoczes$nie stwierdzamy, zZe nie znamy przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu
mojego dziecka w wycieczce, ktorej program harmonogram i regulamin poznatem.

*niepotrzebne skresli¢



