Zgoda rodzicow

Regulamin wycieczki szkolnej

Uczestnik wycieczki szkolnej zobowigzany jest do:

(imig i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego) 1

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka
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Zobowigzuje sie do pokrycia kosztow wycieczki w wysokoscGi .................

Ztozenia w okreslonym terminie pisemnej zgody i
oswiadczenia rodzicow.

Ubrania sie¢ w odziez stosowng do warunkéw i miejsca
wyjazdu.

Punktualnego przyjscia na miejsce zbiorki.

Przestrzegania zasad bezpieczenstwa ustalonych i
oméwionych przez kierownika wycieczki.

Zachowywania sie w kulturalny i zdyscyplinowany sposéb.

6. Stosowania sie do wszystkich polecen kierownika wycieczki
(SHOWNIE ..ttt ). lub opiekuna.
Jed (hie zobowiazuie sie d onia 6o bezoi ) drod od 7. Przestrzegania przepisow ruchu drogowego i zachowywania

edanoczesnie Zzobowligzuje si¢ ao zapewnienia jego ezpleczenstwa W drodze pomieadzy ostroznosci na ulicach i w miejscach, w kt()rych moze grozié

miejscem zbiorki a domem. jakiekolwiek nie_bezpie.czer’\stv.vo. .

8. Informowania kierownika wycieczki o ewentualnych
........................................... dn. e 200t dolegliwosciach i o wszystkich problemach majacych wptyw

(miejscowosc¢ i data) (podpis rodzica/opiekuna prawnego) na bezpieczer’lstwo WYCieCZKi-
9. Pozostawienia miejsc w ktorych przebywat uczestnik
Oswiadczenie wycieczki w nalezytym porzadku.

10. Przestrzegania regulaminu.
Imie
Nazwisko W czasie wycieczki zabrania sie:
Oswiadczam, ze wyrazam zgode/nie wyrazam zgody na pokrycie ewentualnych szkéd * gg?::i:: si¢ od grupy bez zgody kierownika wycieczki lub
materialnych wyrzadzonych przez moje dziecko e narazania na niebezpieczenstwo siebie i innych,
......................................................................................................................................................... e palenia papierosow, picia alkoholu lub zazywania narkotykéw.
w trakcie trwania wycieczki.
Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody na podejmowanie decyzji zwigzanych z leczeniem, Zobowigzanie ucznia

hospitalizacjg i zabiegami operacyjnymi, w przypadku zagrozenia zdrowia lub zycia mojego
dziecka przez kierownika wycieczki lub opiekundéw w czasie wycieczki. Jednoczesnie nie
znam przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu mojego dziecka w wycieczce, ktorej program i
regulamin poznatem.
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(miejscowosc i data) (podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Zapoznatam/em sie z regulaminem wycieczki i zobowigzuje sie do
jego przestrzegania.

(datai podpis ucznia) (data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)



