Zgoda rodzicéw/opiekundéw

na udziat w programie ,,WAKACYJNE PODROZE 2024"
z Miejskim Osrodkiem Kultury w Korszach

Prosze zaznaczy¢ udziat uczestnika wstawiajgc znak w odpowiednim polu

|:| 3 lipca (Sroda)dzieci od 8 lat i mtodziez
PARK TRAMPOLIN 7 Jump Kids, Olsztynskie Centrum Bowlingu — Kregielnia — OLSZTYN
McDonald’s*, KFC* (KOSZT 90 zt)
*zakup we wtasnym zakresie
Prosze pobrac¢ i wypetnié¢ dodatkowy dokument!
L{GODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO NA KORZYSTANIE Z PARKU TRAMPOLIN 7 JUMP KIDS

|:| 4 lipca (czwartek) dzieci od 8 lat i mtodziez
PARK WODNY - Termy Warminskie 2h oraz PIZZA w Pizzerii Venezia — LIDZIBARK WARMINSKI
(KOSZT 110 zi)

|:|8 lipca (poniedziatek)dzieci od 12 lat i mtodziez
ESCAPE ROOM, seans filmowy ,,Furiosa - Saga Mad Max” w MULTIKINIE, McDonald’s*, KFC*
— GALERIA WARMINSKA, OLSZTYN (KOSZT 90 zi)

*zakup we wtasnym zakresie

|:| 10 lipca (Sroda)dzieci od 8 lat i mtodziez
PARK DIZIKICH ZWIERZAT, GALINDIA - MAZURSKI EDEN, KFC*- KADIZIDLOWO, IZNOTA,
MRAGOWO (KOSIT 120 zt)

*zakup we wtasnym zakresie

|:| 12 lipca (pigtek)dzieci od 8 lat i mtodziez
BUNKRY, MUZEUM MAMERKI, REJS STATKIEM z Wegorzewa do wyspy Upatty, Koko Bar* —
MAMERKI/WEGORZEWO (KOSZT 90 zt)

*zakup we wtasnym zakresie
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tel. Kontaktowy



Oswiadczenie

Wyrazam zgode Na wyjazd mMOjE€gO AZIECKQ ......uuuiiiiiiiiieeee et e e e e e
i uczestnictwo w programie , WAKACY JNE PODROZE 2024" z Miejskim Osrodkiem Kultury w
Korszach.

W razie koniecznosci wyrazam/nie wyrazam* zgode(y) na udzielenie dziecku pomocy
medyczne] w przypadku zagrozenia zdrowia lub zycia.

Informuje, ze syn/corka* dobrze/zle* znosi jazde autokarem.

Jednoczes$nie nie znam przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu mojego dziecka w
wakacyjnej ofercie MOK Korsze.

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na pokrycie ewentualnych szkéd materialnych
spowodowanych przez moje dziecko w trakcie trwania wyjazdu.

Miejski OSsrodek Kultury w Korszach nie ubezpiecza uczestnikdw od nastepstw
nieszczesliwych wypadkdéw, ani nie udziela dalszych zabezpieczen. Nie ponosi

odpowiedzialnosci za rzeczy wartosciowe pozostawione przez uczestnikow.

data podpis rodzica/opiekuna
*niepotrzebne skresli¢



