ARKUSZ ZALICZEN UCZNIA UBIEGAJACEGO SIE
O KARTE ROWEROWA

Imie i nazwisko
ucznia:

Data
urodzenia: dzieri miesigc rok PESEL:

Szkota Miejscowos¢

Adres
zamieszkania

Lp. Rodzaj zaliczenia Podpis osoby zaliczajacej UWAGI

Opinia nauczyciela (wychowawcy) na
podstawie obserwacji zachowan ucznia.

Zgoda rodzicow lub opiekunow
2. na wydanie karty.
(podpis obojga rodzicow/opiekunéw*)

Brak przeciwwskazan medycznych
3. (pieczec i podpis lekarza lub podpis
rodzicow/opiekunow™)

4, Wiadomosci teoretyczne.

5. Obstuga techniczna motoroweru.

Umiejetnosci praktyczne z
uwzglednieniem zasad ruchu
drogowego.

7. Pomoc przedlekarska

* - mozliwy jest podpis jednego z rodzicow/opiekunéw — w takim wypadku w uwagach nalezy dopisa¢
adnotacje

»Biore peing odpowiedzialnosé”
Podpis osoby upowaznionej ( zaliczajqcej ) jest rownoznaczny z zaliczeniem wiedzy i wwmaganych

umiejetnosci.

Karte rowerowg 0 numerze
wydano w szkole dnia

DYREKTOR SZKOLY



