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Załącznik nr 4 do Regulaminu wypoczynku


OŚWIADCZENIE 
o samodzielnym powrocie dziecka, które ukończyło 7 lat z miejsca wypoczynku                   do domu

Ja ...............................................................(imię i nazwisko) legitymujący/a się dowodem osobistym .........................................(seria i nr dowodu tożsamości) oświadczam, że jestem rodzicem/ opiekunem prawnym dziecka ..............................................................(imię i nazwisko dziecka) i wyrażam zgodę na samodzielny powrót dziecka z miejsca wypoczynku do domu w terminie:.................................................
Równocześnie oświadczam, że po opuszczeniu wypoczynku przez syna/córkę/podopiecznego przejmuję nad nim/nią bezpośrednią opiekę i w pełni odpowiadam za jego/jej bezpieczeństwo oraz sposób powrotu do domu.



Gdańsk, data:…………………	               …………………………………………
                                                                              czytelny podpis rodzica/ opiekuna prawnego
- samodzielny powrót


[image: ]Gdański Zespół Schronisk i Sportu Szkolnego| Al. Grunwaldzka 244 | 80-314 Gdańsk | tel. 48 58 520 68 50| biuro@ssm.gda.pl |www.gzsiss.pl
Szkolne Schronisko Młodzieżowe w Gdańsku | Al. Grunwaldzka 244 | 80-314 Gdańsk | tel. 48 520 68 51 | grunwaldzka@ssm.gda.pl
Filia SSM | ul. Wałowa 21| 80-858 Gdańsk | tel. 48 58 301 23 13 | walowa@ssm.gda.pl
Filia SSM | ul. Kartuska 245B | 80-125 Gdańsk | tel. 48 58 302 60 44 | kartuska@ssm.gda.pl
Gdański Ośrodek Kultury Fizycznej | Al. Grunwaldzka 244 | 80-314 Gdańsk | tel. 48 58 346 03 03 | biuro@gokf.gda.pl | www.gokf.gda.pl
Dane do faktury: Gmina Miasta Gdańska | ul. Nowe Ogrody 8/12 | 80-803 Gdańsk | NIP 5830011969
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