OŚWIADCZENIE

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka    …………………………………………………..............................
         (Imię i nazwisko)
w imprezie „BIBLIOTEKA POD GWIAZDAMI”, która odbędzie się 10.07.2025 (w godz. 20:00-8:00).
Jednocześnie oświadczam, że zapoznałem/-am się z regulaminem imprezy i zobowiązuję się do:
- zapewnienia możliwości kontaktu telefonicznego z pracownikami biblioteki
 (włączony telefon),
-  natychmiastowego odebrania dziecka z imprezy w razie jego niewłaściwego zachowania,     złamania postanowień regulaminu imprezy bądź złego samopoczucia,
- odebrania dziecka najpóźniej o godzinie 8:30 w piątek.
- pokrycia ewentualnych szkód materialnych wyrządzonych przez moje dziecko w trakcie trwania „BIBLIOTEKA POD GWIAZDAMI”.
………………………………………………………….
data oraz podpis rodzica/prawnego opiekuna
/nr telefonu opiekuna
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