
ZGODA NA UDZIAŁ W ZAJĘCIACH W BIBLIOTECE  
 

WIELKANOCNE WARSZTATY PLASTYCZNE 
14.04.2022, 10.00-12.00 

Ja niżej podpisana(y),  

………………………………………………………………………………………………,
(imię i nazwisko składającego oświadczenie)  

 
zamieszkała(y)  

.………………………………………………………………………………………………,
(adres zamieszkania: ulica, nr domu/mieszkania, kod pocztowy, miejscowość)  

nr telefonu komórkowego 
 

…………………………………………………………………, 
 

wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego dziecka  

…………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko dziecka)  

 
w zajęciach realizowanych w Bibliotece Samorządowej w Żukowie, filia w Baninie w dniu 

14.04.2022 w godzinach 10.00-12.00. 
 

• Oświadczam , że znam harmonogram zajęć, w których będzie uczestniczyć moje dziecko. 
• Wyrażam zgodę na wykorzystywanie wizerunku mojego dziecka na fotografiach czy 

materiałach filmowych promujących realizację zajęć w bibliotece.  
• Zgłaszam / nie zgłaszam alergie pokarmowe jakie ma dziecko (niepotrzebne skreślić / w 

przypadku alergii prosimy wypisać listę alergenów - dotyczy słodkiej przekąski podczas 
zajęć) 

………………………………………………………………………………………………… 

Oświadczam, że odbiorę dziecko po zajęciach najpóźniej o godzinie 12.30. 

Oświadczam, że dziecko wróci po zajęciach samodzielnie do domu. 

• Biblioteka Samorządowa w Żukowie nie ponosi odpowiedzialności za drogę z domu i 
powrót do domu dzieci biorących udział w zajęciach. 
 
 
………………………………..                                                      ………………………… 
Miejscowość, data                                                                         Podpis rodzica / opiekuna


