Załącznik nr 2 
OŚWIADCZENIE rodziców / prawnych opiekunów uczniów LO im. Marsz. Stanisława Małachowskiego w Płocku  biorących udział w Studniówce 
Imię i nazwisko ucznia i klasa ........................................................................ 
Oświadczam, że: 
1. Zapoznałem się z regulaminem studniówki w LO im. Marsz. Stanisława Małachowskiego w Płocku
2. W razie niewłaściwego zachowania mojego syna/córki* podczas studniówki, zobowiązuję się do niezwłocznego odebrania go/jej z imprezy. 
Nr telefonu szybkiego reagowania: ............................................................... 
3. Wyrażam zgodę/ nie wyrażam zgody* na samodzielny powrót po zakończeniu studniówki. 

* właściwe podkreślić

…………………………………………………………………………
(podpis rodzica/opiekuna prawnego)










[bookmark: _GoBack]
