Zalacznik nr 1

OSWIADCZENIE RODZICOW

Niniejszym o$wiadczamy, ze jako rodzice/ OpieKUNOWie Prawni ............coevvvuennnnnn..
( imig¢ 1 nazwisko ucznia )
zapoznaliSmy si¢ z Regulaminem Internatu XIV Liceum Ogodlnoksztatcacego im. Stanistawa

Staszica i akceptujemy go.

1. Zobowigzujemy si¢ do systematycznego ptacenia okreslonych naleznosci do 15-go kazdego
miesigca:
e za mieszkanie w internacie przelewem na konto szkoty, numer rachunku
62 1030 1508 0000 0005 5094 1008 w tytule wpisujac : Internat, Imi¢ i nazwisko
ucznia, okres rozliczeniowy.
e za zywienie w internacie przelewem na konto ajenta- Kuchnia z klasg sp.z 0.0. numer
rachunku 50 1140 2004 0000 3202 8514 3960 w tytule wpisujac: Internat,
Imi¢ i nazwisko ucznia, okres rozliczeniowy.
2. Bierzemy pelng odpowiedzialno$¢ materialng za szkody spowodowane przez dziecko.
3. Zobowigzujemy si¢ do wspdlpracy z wychowawcami w rozwigzywaniu problemow
opiekunczo-wychowawczych oraz wyrazamy zgod¢e na otrzymywanie informacji
telefonicznych przez cata dob¢ dotyczacych zachowania dziecka.
4. Majac na celu dobro i bezpieczenstwo dziecka, wyrazamy zgodg, aby w uzasadnionych
watpliwosciach zostal przeprowadzony test na obecno$¢ narkotykéw w organizmie 1 badanie
alkomatem w przypadku zachowan mogacych swiadczy¢ o spozyciu alkoholu.
5. Wyrazam zgod¢ na opuszczanie internatu w godzinach 15: 30 -21: 00 za zgoda i wiedza
wychowawcy. Jednoczesnie o$wiadczamy, ze ponosimy catkowita odpowiedzialnos¢ za
dziecko w tym czasie.
6. Przyjmujemy do wiadomosci, ze pracownicy internatu nie ponoszg odpowiedzialnoSci
za rzeczy zgubione lub skradzione.
7. Wyrazamy zgode na wezwanie Pogotowia Ratunkowego do dziecka w razie zagrozenia
zdrowia lub zycia oraz w razie koniecznosci zabrania dziecka do szpitala na badania

lub hospitalizacje.



8. W razie naglej sytuacji, np. choroby dziecka:
e zobowigzujemy si¢ niezwlocznie osobiscie odebra¢ dziecko z internatu®

®  UPOWAZNIAMY ...uvnrinrinnineinianenieneenanenn. legitymujacym/ legitymujacg si¢

dowodem 0SObIStym ........c.oiiiiiiiiiiii do odbioru dziecka
('seria i numer)

W naszym imieniu.*
9. Wyrazamy zgode na wydanie naszemu synowi/corce* spersonalizowanej karty
umozliwiajgcej wejscie do internatu bez koniecznosci uzycia domofonu. Przyjmujemy do
wiadomosci, ze karty nie wolno udostepnia¢ osobom trzecim. W przypadku zgubienia karty
nasz syn/ cérka* powinien niezwltocznie powiadomié¢ o zaistniatym zdarzeniu pracownika
internatu, aktualnie petlnigcego dyzur, w celu dezaktywacji zgubionej karty. Kolejng karte
nalezy naby¢ w terminie nieprzekraczajacym 2 tygodni i wnie$¢ optate w wysokosci 50 zi, na
konto firmy obstugujacej domofon.
10.Przyjmujemy do wiadomosci, ze dziecko nieprzestrzegajace Regulaminu Internatu
na wniosek Rady Wychowawcow moze zosta¢ skreslone z listy mieszkancow internatu
11. Zobowigzujemy si¢ do poinformowania 0 stanie zdrowia dziecka (alergiach,
przyjmowanych lekach). Szczegotowe informacje podamy w karcie informacyjnej.
12. Oswiadczamy, ze zostaliSmy zapoznani z klauzulg informacyjng dotyczacg systemu
rekrutacji umieszczong na stronie szkoty.
13. Wyrazamy zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka w celu
prawidlowego funkcjonowania internatu .
14. Wyrazamy zgode¢ na umieszczanie zdje¢ mojego dziecka, dotyczacych waznych wydarzen
z zycia internatu na stronie naszej szkoly (Aktualnosci, zaktadka Internat).

Data i podpisy rodzicow

Zapoznalem si¢ Z decyzja rodzica. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania Regulaminu Internatu
oraz procedur bezpieczenstwa na terenie Internatu XIV LO im. S. Stanistawa Staszica
w Warszawie

Data i podpis wychowanka

*wlasciwe podkreslic



