KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU*

*Karte wypetnia rodzic/opiekun i sktada w sekretariacie Szkoty Podstawowej nr 1 w Zgbkach
w terminie do 28.06.2013r.

. INFORMACJE ORGANIZATORA WYPOCZYNKU

1. Forma wypoczynku: ,Lato w miescie 2013”

2. Adres: Szkota Podstawowa nr 1 im. gen. Franciszka Kleeberga w Zgbkach, ul.
Pitsudskiego 35

3. Czas trwania wypoczynku: 08.07.2013 - 12.07.2013 w godz. 7.00-17.00

(miejscowos¢, data) (podpis organizatora wypoczynku)

. WNIOSEK RODZICOW (OPIEKUNOW) O SKIEROWANIE DZIECKA NA
WYPOCZYNEK

1. Imie i NAZWISKO AZIECKA ........uiiiiiiiiiiii et

2. DAA UFOUZENIA ...ttt e e e e e e e e e

3. AAres Zami€SZKaNIa .........oeeeiiiiiiiiiiiee e e e e e e e e e e e e e e e aaanaannnna
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4. NaAZWa | 8ArES SZKOMY .....uiiiiiiiiiiiiie e a e e e
klasa .......ccccee....

5. Adres rodzicow (opiekundw) dziecka przebywajgcego na wypoczynku:

(miejscowos¢, data) (podpis ojca, matki lub opiekuna)

lll. INFORMACJA RODZICOW (OPIEKUNOW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA
(np. na co dziecko jest uczulone, jak znosi jazde samochodem, czy przyjmuje
stale leki i w jakich dawkach, czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary)

STWIERDZAM, ZE PODALAM(EM) WSZYSTKIE ZNANE MI INFORMACJE O DZIECKU,
KTORE MOGA POMOC W ZAPEWNIENIU WEASCIWEJ OPIEKI DZIECKU W CZASIE
TRWANIA WYPOCZYNKU.

(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna)

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w czesci Il i lll,
karty kwalifikacyjnej w zakresie niezbednym dla bezpieczenstwa i ochrony zdrowia
dziecka.

(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna)




INFORMACJE DODATKOWE

1.Dziecko bedzie odbierane przez: rodzicéw, opiekunéw, wraca samodzielnie

(PROSZE, PODKRESLIC WYBRANA ODPOWIEDZ | PODAC IMIE | NAZWISKO ORAZ NUMER DOWODU OSOBISTEGO KAZDEJ Z 0SOB
ODBIERAJACYCH DZIECKO)

(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna)

2.Dziecko bedzie przebywac na zajeciach w podanych dniach i godzinach:
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i jednoczesnie zobowigzuje sie do pokrycia kosztow obiadu w wysokosci 5,90zt/szt.

Ptatnos¢ w sekretariacie Szkoty Podstawowej nr 1 w Zabkach najpdzniej do dnia
28.06.2013r.

4.Deklaruje che¢ zapisania dziecka na n/w wycieczki*:
(prosze wpisaé TAK przy wybranej formie wyjazdu):

-poniedziatek - wyjazd do kregielni (9.00-13.00)— koszt 12 zt od dziecka...........ceoevveeevreeiveeiieereennnnnn.
-wtorek — wyjazd na basen (11.00-15.00) — koszt 15 zt od dziecka ...
-$roda — wyjazd do stadniny koni w Stupnie (9.00-13.00) — koszt 20 zt od dziecka.....................
-czwartek — wyjazd do Muzeum Techniki (9.00-13.00) — koszt 12 zt od dziecka......................

Jednoczesnie zobowigzuje sie pokry¢ koszty wybranych wyjazdow w wysokosci podane;j
powyze;.

Ptatnos$¢ w sekretariacie Szkoty Podstawowej nr 1 w Zabkach najpozniej do dnia

28.06.2013r)

*Wycieczki odbedg sie pod warunkiem zgtoszenia minimum 20 osdb. Maksymalna ilo$¢ uczestnikow:
45 osob. Decyduje kolejnos¢ wptat.

5.ZAPOZNALAM/-EM SIE Z REGULAMINEM AKCJI ,LATO W MIESCIE 2013”

(data) (podpis matki, ojca lub opiekuna)




