Zatgcznik nr 1do Regulaminu Wyjazdéw na zawody, konkursy itp.

KARTA WYJAZDU NA ZAWODY, KONKURSY ITP.
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PROGRAM
WYIJAZDU NA ZAWODY, KONKURS ITP.

Data, Data, przewidywana Dtugosc Miejscowos¢ Program imprezy od wyjazdu do Adres i numer telefonu
przewidywana godzina powrotu trasy docelowa powrotu miejsca docelowego,
godzina (w kilometrach) noclegowego
wyjazdu i Zywieniowego
Wszyscy uczestnicy sg objeci zbiorowym ubezpieczeniem od nastepstw nieszczesliwych wypadkow dzieci i MIOAZIEZY Wi......coevvieierieieieiecee e e
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(data, podpis osoby upowaznionej)




Zatgcznik nr 2 do Regulaminu Wyjazddw na zawody, konkursy itp.

LISTA WYCHOWANKOW BIORACYCH UDZIAt W WYJEZDZIE

Imie i nazwisko Numer telefonu rodzica | Numer Pesel uczestnika

( podpis dyrektora SOSW we Wtodawie)




Zatqcznik nr 3 do Regulaminu wyjazddéw na zawody, konkursy itp.

PODZIAL NA GRUPY
PODCZAS WYIAZDU NA ZAWODY, KONKURSY ITP.

O e e s data ...
Uczestnicy (imiona i nazwiska): Opiekun (imie i nazwisko, podpis):
1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

swiadczam, ze ponosz wiedzialnosc

f; beZZiCe:ze;v'sfmfoopZi/ii:zcci)i(;chenc‘iio;::’j - Podpis opiekuna wyjazdu
opiece uczniow

Uczestnicy (imiona i nazwiska): Opiekun (imie i nazwisko, podpis):
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10.

Oswiadczam, Zze ponosze odpowiedzialnosc¢
za bezpieczeristwo powierzonych mojej
opiece uczniow

Podpis opiekuna wyjazdu

(podpis dyrektora SOSW we Wtodawie)




Zatgcznik nr 4 do Regulaminu wyjazddéw na zawody, konkursy itp.

ZGODA RODZICOW NA UDZIAL WYCHOWANKA
W WYJEZDZIE NA ZAWODY, KONKURSY ITP.

1. Oswiadczam, ze moje dziecko nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu w wyjezdzie.

2. Biore odpowiedzialnos¢ finansowg za szkody materialne spowodowane umyslnie przez moje dziecko.

3. Wyrazam zgode na korzystanie mojego dziecka z basenu/kapieliska podczas wyjazdu.

4. Wyrazam zgode na podejmowanie decyzji zwigzanych z leczeniem lub hospitalizowaniem dziecka

w przypadku zagrozenia jego zdrowia badz zycia przez kierownika lub opiekuna podczas wyjazdu.

Informuje, ze dziecko:

- Choruje na chorobe lokomocyjng TAK/ NIE*

W przypadku choroby lokomocyjnej zobowigzuje sie zaopatrzy¢ dziecko w s$rodki umozliwiajgce jazde
autokarem.

Upowazniam opiekuna wyjazdu do podania leku na chorobe lokomocyjng: nazwa i dawka
=] (T OSSR mojemu dziecku,
PESEL....cvvevieieeiee ettt jednoczesnie oswiadczam, ze nie bede roscit zadnych pretensji za
niepozadane skutki uboczne dziatania leku i nieprawidtowe reakcje po jego podaniu.

Zgoda opiekuna wycieczki na podanie leku:

Wyrazam zgodg¢ na podanie wychowankowi w/w leku

(data, czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)



Zatacznik nr 6 do Regulaminu wyjazddw na zawody, konkursy itp.

UPOWAZNIENIE DO PODAWANIA LEKOW PODCZAS WYJAZDU

Ja, nizej podpisany/na upowazniam opiekuna wyjazdu (imie i nazwisko opiekuna )

1. Znam skutki uboczne i niepozgdane wynikajgce z podawania leku, zamieszczone na ulotce

informacyjnej dotgczonej do leku.

2. Os$wiadczam, ze nie bede roscit zadnych pretensji za niepozgdane skutki uboczne leku

i nieprawidtowe reakcje po jego podaniu.

3. Sposob podawania lekow zgodny z zaleceniem lekarskim:

Nazwa leku/dawka Rano Po potudniu

4. Do niniejszego upowaznienia dofgczam:

* lek w oryginalnym opakowaniu

* ulotke informacyjna o leku

* zaswiadczenie lekarza zawierajace nazwe, sposdb, pore (sytuacje) i forme dawkowania leku.
5. Zgoda opiekuna wyjazdu na podanie leku wychowankowi (wpetnia opiekun wyjazdu)

Wyrazam zgode na podanie lekow wychowankowi

(miejscowosc, data) (podpis rodzica/prawnego opiekuna)



Zatacznik nr 7 do Regulaminu wyjazdow na zawody, konkursy itp.

Ramowy regulamin wyjazdu i obowiazki jej uczestnikow

1. Uczestnicy wykonujg polecenia kierownika, opiekundéw, pilota i przewodnikow.

2. Uczestnicy dostarczajg kierownikowi pisemng zgode od rodzica/opiekuna prawnego  na udziat w
wyjezdzie.

3. Uczestnikéw wyjazdu obowigzuje odpowiedni strdj dostosowany do charakteru wyjazdu.

4. W czasie wyjazdu obowigzujg wychowankdw postanowienia Statutu Osrodka i przepisy
bezpieczenstwa.

5. Podczas wyjazdu obowigzuje catkowity zakaz palenia papieroséw, picia alkoholu, zazywania
narkotykow oraz innych srodkow odurzajgcych.

6. W przypadku naruszenia przez wychowanka punktu 5 zawiadamia sie jego rodzicéw/prawnych
opiekundw, ktérzy zobowigzani sg do natychmiastowego odebrania dziecka z wyjazdu.

7. Niedopuszczalne jest samowolne oddalanie sie od grupy.

8. Uczestnikédw wyjazdu obowigzuje punktualnosé.

9. W czasie postoju autokaru na parkingu nalezy scisle przestrzegac zalecen kierownika wyjazdu.

10. Rodzice (prawni opiekunowie) na wtasng odpowiedzialnos¢ wyposazajg dziecko w wartosciowe
przedmioty (telefon, aparat fotograficzny, MP3, itp.), opiekun nie ponosi odpowiedzialnosci
za uszkodzenie lub utrate tych przedmiotow.

11. W przypadku wyjazdéw na basen uczestnicy wyjazdu zobowigzani sg do przestrzegania
regulamindow tych obiektéw.

12. W miejscu pobytu nalezy przestrzegac regulaminu placéwki.

13. Zabrania sie opuszcza¢ miejsce pobytu bez zezwolenia opiekuna.

14. W przypadku ztego samopoczucia uczestnik zgtasza sie do kierownika lub opiekuna.

15. Zabrania sie zazywania lekéw bez wiedzy opiekundéw lub kierownika.

16. Uczestnicy wyjazdu zobowigzani sg zachowywad sie zgodnie z ogdlnymi zasadami dobrego
wychowania i kultury.

17. W przypadku nieprzestrzegania regulaminu wyciggane beda konsekwencje zgodnie ze Statutem

Osrodka.

Podpis uczestnika Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego



