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        Elbląg, ………

Oświadczenie – Zgoda rodziców / opiekunów prawnych

Ja niżej podpisany (na) …………………………………………………………..

legitymujący (-a) się dowodem osobistym nr……………………………………………….…………………………………..

wydanym przez ………………………………………………………………………………....

zamieszkały :……………………………………………………………………………………

Wyrażam zgodę na wzięcie udziału w konkursie przez mego syna / córkę / podopiecznego (-ą) ……………………………… bez mego nadzoru.

Oświadczam, iż mój syn / córka / podopieczny (-a) / nie ma przeciwwskazań zdrowotnych do korzystania z urządzeń siłowych obejmujących konkurs. Jednocześnie biorę na siebie odpowiedzialność za ewentualne wypadki syna / córki / podopiecznego..

Nr telefonu kontaktowego rodzica / opiekuna prawnego:………………………..


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

                                                                                Podpis rodzica / opiekuna prawnego
	„ELBLĄGDIS” SP. Z O.O.
	uL. Żeromskiego 2
	82-300 ELBLĄG
	NIP: 522-26-78-248

	Tel. (48  55)  611 30 00
	sekretariat@elblag.leclerc
	
	



