ZGODA RODZICOW/OPIEKUNOW PRAWNYCH NA UDZIAL DZIECKA
W WARSZTATACH

telefon

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka

Imie, nazwisko, PESEL

W WAISZEALACKH ..ot e w dniu

Zapoznatem/tam sie z celem i harmonogramem warsztatéw. Biore odpowiedzialno$¢
finansowg za szkody materialne spowodowane przez moje dziecko wynikajgce z
nieprzestrzegania regulaminu warsztatow. Ponadto o$wiadczam, ze nie ma przeciwwskazan
zdrowotnych do uczestnictwa mojego dziecka w w/w warsztatach.

W razie wypadku i choroby podczas zajeé i wyrazam zgode na leczenie ambulatoryjne. Inne
istotne informacje, ktére rodzice/opiekunowie chcg przekazaé organizatorowi warsztatéw:

Jednoczesnie zobowigzuje sie do zapewnienia bezpieczenstwa w drodze pomiedzy
miejscem warsztatéw a miejscem zamieszkania.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka w
celach organizacyjnych.

data czytelny podpis rodzicéw/prawnych opiekunéw



