ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NA UDZIAL W KOLONII DO GRECIJI

(nazwisko i imig uczestnika kolonii)

Ja nizej podpisany/-na wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w kolonii
w terminie: od 29.06.2025r. — 8.07.2025r. w Grecji
1. Oswiadczam, ze nie ma przeciwwskazan, aby moje dziecko wzigto udzial w kolonii.

2. Biore petna odpowiedzialno$¢ za rzeczy wartosciowe zabrane przez moje dziecko na
kolonig.

3. Zgadzam si¢ na ewentualne podanie lekow przeciwbolowych w czasie trwania
kolonii, lub przeciw chorobie lokomocyjne;j.

4. W razie wypadku i choroby podczas wycieczki wyrazam zgod¢ na udzielenie pomocy
medycznej lub leczenie ambulatoryjne.

5. Biore odpowiedzialno$¢ za dojscie dziecka na miejsce zbiorki i jego powrot do domu.

6. Bior¢ odpowiedzialnos¢ finansowg za szkody materialne wyrzadzone przez moje
dziecko w trakcie trwania kolonii wynikajace z nieprzestrzegania regulaminu.

7. Wyrazam zgode, w razie podejrzen, na przebadanie dziecka w kierunku uzywania
alkoholu, narkotykéw 1 innych srodkéw odurzajacych.

8. W przypadku razacego naruszenia postanowien regulaminu Kolonii i innych regulaminéw obowiazujacych w
miejscach realizacji programu, szczegolnie dotyczacych bezpieczenstwa oraz kultury i poszanowania
godnosci innych oséb wyrazam zgode na odebranie dziecka z miejsca pobytu na wlasny koszt w ciagu 24
godzin od powiadomienia przez kierownika kolonii.

Informuje, iz zapoznatem/-am si¢ z regulaminami dotyczacymi przejazdu i pobytu na
kolonii 1 je akceptuje.

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)



