Oswiadczenie rodzicow/opiekunow prawnych

Imig 1 nazwisko uczestnika ...
Data urodzZenia .........oueeeeeeeeeeeeeeeee e
Pesel uczestniKa......ooveeeeeeeeeieeeeeeeeeee e,

Adres ZamIESZKANIA .. ..ovneee ettt et e e ee e ee e aeeeeeeeseneeeanns

.....................................................................................

Stopien POKIEWIEASEWA .. ..cccuvieriiieiiieeiieeeiie ettt eeee e

Telefon kontaktowy .........coiiiiiiii

Ja, nizej podpisany Rodzic/Opiekun prawny wymienionego wyzej uczestnika, wyrazam
zgodg na jego udzial w Mikolajkowym Otwartym Turnieju w Pilce Siatkowe;j.
Oswiadczam, ze brak jest jakichkolwiek przeciwwskazan zdrowotnych i medycznych do
uczestnictwa dziecka w zawodach, a w razie wypadku wyrazam zgode na udzielenie
dziecku pierwszej pomocy medycznej. Jednocze$nie oswiadczam, ze zapoznatem sig
z Regulaminem Imprezy i akceptuj¢ wymienione w nim warunki 1 zasady uczestnictwa.
Oswiadczam, ze uczestnictwo dziecka w zawodach odbywa si¢ za moja wiedza, zgoda i na
moj3 odpowiedzialnos¢.

(data, podpis rodzica/prawnego opiekuna)



