ZGODA RODZICOW NA UDZIAL DZIECKA w zajeciach

My nizej podpisani /Ja nizej podpisany(na) wyrazam/-y zgode na uczestnictwo naszego/mojego

R e ey it ki g

(imig 1 nazwisko dziecka)
w nizej wymienionych zajgciach, ktore odbgda sie podczas trwania pielgrzymki organizowanej przez
Parafig $w. Jana Klimaka w Warszawie w dniach 22-27.01.2024 r. w Cieplicach, m.in.:.

- wycieczkach gorskich i inn..

- przejazd kolejka linowa

- zabawach na powictrzu

- jezdzie na sankach

- kapielach wodnych w basenie

oraz innych imprezach towarzyszacych

Jednoczesnic oswiadczam/-y, ze stan zdrowia naszego dziecka pozwala na udzial w tego typu
zajeciach.

Wyrazam/-y zgodg na leczenie szpitalne i diagnostyczne oraz pomiar temperatury w przypadku
zaistnienia takiej potrzeby.

Réwniez oswiadczam, iz moje dziecko w dniu wyjazdu nie jest chore na COVID 19 oraz nie
przebywalo w towarzystwie 0séb chorych w ciggu dwoch tygodni przed wyjazdem na zimowisko.

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

(miejscowos¢, data) (czytelne podpisy rodzicéw)

DANE WYMAGANE DO UBEZPIECZENIA DZIECKA

Ja nizej podpisany(na) wyrazam zgodg na przekazanie moich danych (imienia i nazwiska, nr PESEL),

oraz danych mojego dziecka: ................. .

(imig i nazwisko dziecka)
koniecznych do zawarcia umowy ubezpieczenia NNW z towarzystwem ubezpieczeniowym w zwiazku
z uczestnictwem w pielgrzymce w Cieplicach w dniach 22-27.01.2024 .

(miejscowosé, data) (czytelne podpisy rodzicéw)

ZGODA NA PUBLIKACJE WIZERUNKU DZIECKA

Ja nizej podpisany(na) wyrazam zgode na zamieszczenie przez Parafi¢ Sw. Jana Klimaka na Woli w

Warszawie wizerunku mojego dziecka: ..................oooo oo
(imig i nazwisko dziecka)

utrwalonego podczas trwania pielgrzymki w Cieplicach (22-27.01.2024) na stronic

www.prawoslawie.pl. Zostalem/am poinformowany/a, ze podanie danych jest dobrowolne

1 przysluguje mi prawo dostgpu do tresci swoich danych oraz ich poprawienia.

(miejscowosé, data) (czytelne podpisy rodzi.céw).




