
OŚWIADCZENIE  OPIEKUNÓW  UCZESTNIKA  PÓŁKOLONII LETNICH 

W SP 28 W LUBLINIE 

 

 

Zobowiązuję się do pokrycia kosztów pobytu na półkoloniach letnich „Wakacje 

pełne radości” mojego dziecka ………………………………………………………… 

w dniach do 1 do 12 lipca 2024 r. w wysokości: 630 zł (sześciuset trzydziestu złotych) 

w terminie, wyznaczonym przez organizatora. 

 

Ponadto, oświadczam, że zapoznałam się/ zapoznałem się z Regulaminem Półkolonii 

letnich 2024 „Wakacje pełne radości” i zobowiązuję się w imieniu własnym  

oraz mojego dziecka do przestrzegania zawartych w nim postanowień. 

 

Lublin, dnia …………………                             ……………..…………………………. 
                                                                           (czytelny podpis obojga rodziców/opiekunów prawnych)  

 

 

 

 

 

 

 

 


