.................................................................................................
imię i nazwisko rodzica /opiekuna
.................................................................................................
adres
...............................................................................................
numer telefonu kontaktowego do rodzica/opiekuna


ZGODA NA WYJAZD

Wyrażam zgodę na udział syna/córki .....................................................................................
w wyjeździe do...............................................................................w dniu...................08.2021r.
1. Informuję, iż zapoznałem/-am się z planem wyjazdu i go akceptuję.
2. Oświadczam, że moje dziecko nie ma przeciwwskazań zdrowotnych do udziału w wyjeździe.
4. W razie wypadku i choroby podczas wyjazdu wyrażam zgodę na udzielenie pomocy medycznej lub leczenie ambulatoryjne.
5. Biorę odpowiedzialność finansową za szkody materialne wyrządzone przez moje dziecko w trakcie trwania wjazdu. 
6. Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie i rozpowszechnianie wizerunku mojego dziecka przez Miasto Jastrzębie-Zdrój- Miasto na prawach Powiatu/Ośrodek Pomocy Społecznej w Jastrzębiu- Zdroju.

Uwagi dotyczące wyjazdu/ kwestie na jakie należy zwrócić uwagę w trakcie wyjazdu:
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................
data, czytelny podpis rodziców/prawnych opiekunów

