
Zgoda rodziców/prawnych opiekunów 
 

Wyrażam zgodę na wyjazd mojego dziecka  ………………………………………………….. 

w ramach zajęć plastycznych  

do Dworu w Mościbrodach w dniu 19.06.2023r.  

 

Jednocześnie informuję, że syn/córka:  

Choruje/nie choruje* na przewlekłe choroby ………………………………………   

Zażywa/nie zażywa* na stałe leki ………………………………………………….  

Jest uczulony(a)/nie jest uczulony(a)* …………………………………………….. 

Dobrze/źle*znosi jazdę autokarem ………………………………………………… 

 

*niewłaściwe skreślić 

 

Zbiórka przy GOK w Suchożebrach. Wyjazd o godz. 14:00, powrót około godz. 19:30 

Dzieci będą wysiadać przy szkole.  

 

Telefon kontaktowy  rodzica/prawnego opiekuna: ……………………… 

 

 

................................................              ......................................................................................... 

data                                                                 podpis rodzica/opiekuna 

 

 

 

 


