FelelGsségvallalasi Nyilatkozat/
Parental Consent and Release Agreement

Ezton jovahagydsomat adom), hogy gyermekemy/gyermekeim az Arany Janos Magyar Ovoda és Iskola foglalkozasain részt vegyenek. Ezen jévahagyasommal egyiitt elfogadom, hogy
gyermekem/gyermekeim kiilonbozé mozgasfejlesztd, rajz, képzémiivészet, jatékos és fizikai aktivitast is igénylé tevékenységekben vesznekészt.

Tudomdsul veszem, hogy bamikor fennall a lehetdsége annak, hogy gyermekem/gyermekeim balesetet szenvedjenek. Aldirasommal elfogadom), hogy az Arany Janos Magyar Ovoda és
Iskola és a Magyar SzulGTanari Egyestlet semmiféle felelGsséggel nem tartoznak a gyermekemet/gyermekeimet éré barmilyen kdzvetlen és kdzvetett sériilésbdl eredd kérral kapesolatban,
mely gyermekem/gyermekeim az iskola programjaban vald résztvételébdl szarmazik.

EgyUttal elismerem, hogy az Arany Janos Magyar Ovoda és Iskola Hdzirendjiét dtvettem, elolvastam, megértettem; teljes mértékben elfogadom azt, valamint csalddom ehhez igazodva
haszndlja az iskola szolgaltatasait. Tudomasul veszem tovabba az ezen szabalyok be nem tartdsabdl szarmazd anyag- és személyi feleldsséget, amellyel csalddom tartozik.

Tudomasul veszem, hogy a 2017. méjus 6 Kbzgy(ilés dontése alapjan a gyermekenkénti S60/év takaritasi dijat a regisztradid napjan koteles vagyok befizetni.

(Ihereby consenttomy child's/children’s participationin the Arany Janos Hungarian School. In providing my consent, | undesstand that the program will indlude my child/children’s participation
in various gross motor activities, indoor recreation, arts and crafts, games, and other activities requiring physical activity. | understashthat there is always potential for injury to my child. I sign
this consent and release with such knowledge and information and agee to forever release and discharge the Arany Janos Hungarian School and the Hungarian American Parent Association
of and from all causes of action, dlaims and demands, damage directly or indirectly sustained by my child/children or myselfas a result of his/her/their participation in this program.

| also acknowledge that | have received, read and understand the ‘Rules of Conduct for Parents and Children of the Arany Janos Hungarian Schoot. [fully accept these rules and my family wil
conform to these rules when using the school’s services. | also acknowledge the financial and personal responsibility that arises to my familyfrom failure to conform to these rules.

| understand that as per the May 6" General Meeting, we voted to pay an extra $60 per chitl to pay for deaning fees. )

Ddtum/Date Sziilé Alairésa/Parent’s Signature



