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Oświadczenie rodziców/prawnych opiekunów 

 

Wyrażam zgodę na udział mojej/go córki/syna……………………………………………………………………….  

w zajęciach / w wyjeździe na wycieczkę 

………………………………………………………………………………………………., które/a odbędą/zie się w dniu 

…………………………..… 2017r. organizowanym przez Gminne Centrum Kultury i Rekreacji  

w Konopiskach w ramach Ferii z GCKiR-em. 

1. Oświadczam, że nie ma przeciwwskazań zdrowotnych do udziału mojego dziecka w wyjeździe. 

Jednocześnie zobowiązuję się do zapewnienia bezpieczeństwa w drodze pomiędzy miejscem 

rozpoczęcia i zakończenia wyjazdu, a miejscem zamieszkania. 

2. Wyrażam  zgodę na podejmowanie decyzji związanych z leczeniem, hospitalizacją i zabiegami 

operacyjnymi, w przypadku zagrożenia zdrowia lub życia mojego dziecka przez opiekunów w czasie 

trwania wyjazdu. 

3. Oświadczam, że wyrażam zgodę na pokrycie ewentualnych szkód materialnych wyrządzonych przez 

moje dziecko w trakcie trwania wyjazdu. 

 

 

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

 ( czytelny podpis, numer telefonu kontaktowego) 

 


