OSWIADCZENIE

JA, NIZEJ PODPISANY, WYRAZAM ZGODE NA UCZESTNICTWO
MOIJEGO  DZIECKA:....ccoovieececercenerncnreneeienissssssse e e . .ROCZNIK..o. o

W TRENINGACH PIitKI NOZNEJ, ORGANIZOWANYCH PRZEZ
SZKOLKE v rvceevcrin e seeereeveseseen s cesssssssesenn

JEDNOCZESNIE OSWIADCZAM, 1Z U WYZEJ WYMIENIONEGO DZIECKA

BRAK JEST PRZECIWWSKAZAN MEDYCZNYCH DO UPRAWIANIA
SPORTU.

INIBISCOWDSE isiiniiissimmimisnsssomssninssonsess ( data)

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)



