KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA PÓŁKOLONII 

 „LESNE WAKACJE”
I DANE DZIECKA 
1. Imię dziecka…………………………………………………………………………..…
2. Nazwisko…………………………………………………………………………...……
3. Data urodzenia……………………………………………………………………..……
4. PESEL………………………………………………………………………………..….
5. Adres zameldowania…………………………………………………………………….

6. Adres zamieszkania……………………………………………………………………...

7. Adres zameldowania rodziców (jeżeli inny od adresu zameldowania dziecka) …………………….............……………………………………………………………..
8. Telefon do rodziców (opiekunów) ……………………………………………………….
…………………………………………………………………

                                                                                                       (podpis rodziców lub opiekunów)

III INFORMACJA NT RODZINY
1. Dziecko niepełnosprawne                                             TAK/NIE*
Jeśli tak to proszę podać stopień niepełnosprawności  …………………………………
2. Rodzina korzystająca z MOPR                                    TAK/NIE*
3. Dziecko wyjeżdża na kolonie w okresie wakacji        TAK/NIE* 
III INFORMACJA RODZICÓW (OPIEKUNÓW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA

................


................


................

IV PREFEROWANY TURNUS  NA PÓŁKOLONIACH:
1. 8.08.2016r. - 12.08.2016 r. *          
2. 16.08.2016r.-19.08.2016 r.*

3. 22.08.2016 r.- 26.08.2016 r.*

STWIERDZAM, ŻE PODAŁAM (EM) WSZYSTKIE ZNANE MI INFORMACJE O DZIECKU, KTÓRE MOGĄ POMÓC W ZAPEWNIENIU WŁAŚCIWEJ OPIEKI W CZASIE POBYTU DZIECKA NA PÓŁKOLONIACH. ZGADZAM SIĘ NA UCZESTNICTWO DZIECKA W WYJSCIACH I WYCIECZKACH ORGANIZOWANYCH W RAMACH PÓŁKOLONII.

*właściwe podkreślić
……………………………………………………

                                                                                                       (czytelny podpis rodziców lub opiekunów)

