
 

OŚWIADCZENIE 

 

................................….................................................... 

Imię i nazwisko dziecka 

 

Informuję, że zapoznałem/am się z Regulaminem Prasko-Północnej Ligi Dwójek Siatkarskich 

Dziewcząt i zobowiązuję się do jego przestrzegania. Jednocześnie oświadczam, że moje dziecko/mój 

podopieczny uczestniczy w rozgrywkach na moją odpowiedzialność i nie ma żadnych przeciwwskazań                 

do jego udziału w nich. 

         

………………………………………………………………………………………   ………………………………… 

Imię i Nazwisko         Numer  telefonu 

………………………………………………………………………………………   ………………………………… 

Miejscowość i data        Czytelny podpis 

 

 

 

ICE 

W razie nieszczęśliwego wypadku proszę o kontakt z: 

Imię: 

Nazwisko: 

Numer telefonu:  


