ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO

na udzial dziecka - Czytelnika Miejskiej Biblioteki Publicznej w Katowicach

w akcji Ferie z Ksiazka ,,Muzyczne Harce”
organizowanej przez Bibliotek¢ w dniach
od 11 do 22 lutego 2019 roku

Ja (IMi@ T NAZWISKO) ..ottt e e e e e e e s te e e sare e e aaeeeenses
AArES ZAMIESZKANIA .ooeeiiiiiiiieie e

nrtelefonu ... adrese-mail ...
wyrazam zgode na udzial mojego dziecka (imig i nazwisko) ..................cciiiiiiiiiiii,
adres zamieszKania .............cccceeeeevveeeeeeineeeeeennnen. dataurodzenia...................ooeiiiiiian
w Akcji Ferie z Ksiazka w Miejskiej Bibliotece Publicznej w Katowicach,

wFiliiNr ................ I 1 R
wdniachod..............coi i O o,

Z uwagi na udzielong zgode o$wiadczam, ze:

1.

zapoznatam/em si¢ z planem Akcji Ferie z Ksigzka i wiem, ze w czasie jej trwania
dziecko bedzie mialo mozliwo$¢ uczestniczenia w zajeciach poza Filig biblioteczng
pod opieka bibliotekarza;

zobowiazuje si¢ pokry¢ koszty biletow komunikacji miejskiej i koszty biletéw wstepu;
podaje wyczerpujaco niezbedne informacje/prosby wymagajace uwzglednienia
w trakcie sprawowania opieki nad dzieckiem w ramach Akcji Ferie z Ksiazka, tj. ze:

ponoszg pelna odpowiedzialno$¢ za dziecko w drodze z domu do miejsca w ktorym
odbywaja si¢ zajecia organizowane przez Miejska Biblioteke Publiczng w Katowicach
w ramach Akcji Ferie z Ksigzka oraz za jego powro6t do domu;

wyrazam/ nie wyrazam zgod¢/y na nieodptatne rozpowszechnianie wizerunku mojego
dziecka utrwalonego w ramach Akcji Ferie z Ksigzka, w celach promocji Miejskiej
Biblioteki Publicznej w Katowicach, w tym na udost¢pnianie zdje¢ inagran
zawierajacych jego wizerunek na: stronie www, fanpage na Facebooku oraz blogach
Biblioteki.

miejscowosé data podpis rodzica/

opiekuna prawnego

Podpisana i oddana bibliotekarzowi zgoda jest warunkiem uczestnictwa dziecka w Akcji.

Odcig¢ DLA RODZICA/OPIEKUNA:
NUMER I ADRES FILII
NR TELEFONU:



