ZGODA RODZICA / OPIEKUNA PRAWNEGO NA SAMODZIELNE
OPUSZCZANIE BUDYNKU PRZEZ DZIECKO

Ja, NIZ€] POUPISANY ...ttt e ,
legitymujacy/a si¢ dowodem 0SObiStymM Nr ........oevvviiiiiiiiiiiiiiiiniann.n. ,

jako rodzic/opiekun prawny dziecka:

o Imiginazwisko dziecka: .........ccoiiiiiiiii

o Data UrOdZeNIa: ..ot e

niniejszym wyrazam zgod¢ na samodzielne opuszczanie budynku GET THE FLOW
STUDIO SZTUKI TANCA, zlokalizowanego przy ul. Cieszynska 322b,
43-300 Bielsko-Biala, przez moje dziecko:

« [ po zakonczonych zajeciach,
o [ wtrakcie przerw migdzy zajgciami,

° l:l B8 1

Oswiadczam, ze biore¢ na siebie pelng odpowiedzialnos$¢ za bezpieczenstwo dziecka
po opuszczeniu budynku oraz za jego powr6t do domu. Organizator zajeé nie ponosi

odpowiedzialnosci za dziecko poza terenem obiektu.

Miejscowosc, Data Podpis Opiekuna/Rodzica



