
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Imię i nazwisko dziecka

Zapoznałem się i akceptuję regulamin półkolonii w POK „Dom Chemika”

…………………………………………………………………………………………

Podpis rodzica

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka we wszystkich zajęciach programowych organizowanych na 
półkoloniach.

………………………………………………………………………………………

Podpis rodzica

Wyrażam zgodę/ nie wyrażam zgody na korzystanie mojego dziecka ze zjeżdżalni wodnej  w Parku 
Wodnym w Puławach.

…………………………………………………………………………………………

Podpis rodzica

Wyrażam zgodę/ nie wyrażam zgody na korzystanie mojego dziecka z tras w parku linowym

…………………………………………………………………………………………

Podpis rodzica


