Deklaracja 

w sprawie ochrony zdrowia i życia dziecka na wycieczce

 W poczuciu pełnej odpowiedzialności za bezpieczeństwo, zdrowie 
i życie dzieci powierzonych mej opiece na …………………………………..

………………………………………………………………………..……....

zorganizowanej przez ………………………………………………..………

w okresie od…………………………… do………………………………...
oświadczam, co następuje:
1. Z należytą uwagą i zrozumieniem zapoznałem/łam się z wewnątrzszkolnym  Regulaminem Wycieczek Szkolnych,  przepisami dotyczącymi zapewnienia bezpieczeństwa oraz ochroną  zdrowia i życia dzieci i młodzieży podczas różnorodnych form krajoznawstwa i turystyki.
2. Zobowiązuję się do skrupulatnego przestrzegania i stosowania zawartych 
w tych przepisach wskazówek, środków i metod w czasie pełnienia przeze mnie obowiązków kierownika wycieczki/opiekuna wycieczki1.

……………………, dnia ………………
Dane opiekuna wycieczki niezbędne do uzyskania informacji z Rejestru Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym
………………………………………….

(imię i nazwisko opiekuna wycieczki)
……………………………………………………….

(numer PESEL opiekuna wycieczki)
……………………………………………………….

(data urodzenia opiekuna wycieczki)
……………………………………………………….

(nazwisko rodowe opiekuna wycieczki)
……………………………………………………….

(imię ojca opiekuna wycieczki)
……………………………………………………….

(imię matki opiekuna wycieczki)
przyjmuję do wiadomości

i ścisłego stosowania

………………………………..

(podpis kierownika/opiekuna1 wycieczki
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