INFORMACJA RODZICÓW LUB PRAWNYCH OPIEKUNÓW 
NA UCZESTNICTWO DZIECKA W ZAJĘCIACH DODATKOWYCH  W ROKU SZKOLNYM …………./…………

           Informuję wychowawców świetlicy o udziale mojego dziecka …………………………….………………… ucznia klasy …………..
                                              (imię i nazwisko)
w zajęciach dodatkowych:

	L.p.
	Nazwa zajęć
	Miejsce zajęć (sala)
	Dzień tygodnia
	Godzina od… do…
	Powrót dziecka do świetlicy /TAK lub NIE/
	Powrót dziecka do domu samodzielnie /TAK lub NIE/
	Powrót dziecka do domu z rodzicem /TAK lub NIE/
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Ponadto oświadczamy, że bierzemy na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo dziecka po opuszczeniu świetlicy szkolnej.


……………………………………………..
Podpis ojca /prawnego opiekuna, podpis matki/prawnej opiekunki
Przeworsk, dnia ………..
