PRZYSTAN
NA EISENBERGA

(miejscowosc i data)

(imie i nazwisko opiekuna)

OSWIADCZENIE

1. Ja, nizej podpisany, wyrazam zgode na udziat mojego/mojej podopiecznego/ej
......................................................................................... w lekcjach indywidualnych nauki ptywania odbywajgcych
sie w basenie sportowym w Centrum Sportu i Rekreacji Przystan na Eisenberga.

2. Oswiadczam, ze dziecko jest zdrowe i nie ma zadnych przeciwwskazan do korzystania z takiej formy
zajed.

3. Zobowigzuje sie do przestrzegania regulaminu ptywalni.

4. Zobowigzuje sie do zapewnienia opieki mojemu podopiecznemu/nej w drodze na zajecia oraz w czasie
powrotu z zajec lub zgadzam sie na samodzielny powrét dziecka z ptywalni Centrum Sportu i Rekreacji
Przystan na Eisenberga przy ul. Filipa Eisenberga 4, 31-523 w Krakowie.

5. W przypadku uczestnictwa mojego podopiecznego/ej w lekcjach ptywania zobowigzuje sie do
ubezpieczenia od nastepstw nieszczesliwych wypadkow.

(czytelny podpis opiekuna prawnego)



