Zgoda rodzicow/opiekundw na udziat dziecka w
Zajeciach sportowych/wspinaczkowych

imie i nazwisko rodzica/opiekuna tel. kontaktowy

Wyrazam zgode na udziat syna/corki/podopiecznego:

imie i nazwisko dziecka, nr telefonu nazwa szkoty

data urodzenia adres zamieszkania

w zdjeciach sportowych/wspinaczkowych, organizowanych przez:

Dziatajac w imieniu wtasnym oraz matoletniego:

Oswiadczam, ze nie ma ukrytych przeciwwskazan lekarskich, aby moje dziecko /
podopieczny uczestniczyt/o w zajeciach wspinaczkowych dla poczatkujacych
Oswiadczam, ze wyrazam zgode na podejmowanie przez organizatora zaje¢ decyzji
zwigzanych z zagrozeniem zdrowia i zycia mojego dziecka/podopiecznego, a
szczegblnie: wezwanie karetki pogotowia, przewiezienie dziecka do szpitala i
udzielenie pierwszej pomocy.

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na rejestrowanie  wizerunku  mojego
dziecka/podopiecznego podczas zawodow organizowanych przez Stowarzyszenie oraz
wykorzystanie nieodptatnie tego wizerunku w mediach i/lub materiatach
reklamowych, na stronie internetowej oraz portalach spotecznosciowych Organizatora
(zgodnie z Ustawa o prawie autorskim i prawach pokrewnych, tekst jedn.: Dz. U. z
2006 nr 90, poz. 631 ze zm.).

PODPIS UCZESTNIKA ZAJEC PODPIS RODZICOW/OPIEKUNOW

Zgody odbierzemy przed zajeciami.



