................................................................................................................................. , 16 marca 2019r.

(imie i nazwisko uczestnika OTYLIADY) (miejscowos¢ )

Miesigc i rok urodzenia =

OSWIADCZENIE

Niniejszym os$wiadczam, ze stan zdrowia pozwala mojemu dziecku uczestniczyé
w VIOgdlnopolskim Maratonie Ptywackim ,OTYLIADA2019”. Jednoczes$nie potwierdzam, ze
znane s3 nam regulaminy tutejszej ptywalni oraz ,,OTYLIADY2019” i zobowigzujemy sie do

ich stosowania.

(podpis rodzica lub prawnego opiekuna dziecka)

................................................................................................................................. , 16 marca 20109r.

(imie i nazwisko uczestnika OTYLIADY) (miejscowosc )

Miesigc i rok urodzenia =

OSWIADCZENIE

Niniejszym os$wiadczam, ze stan zdrowia pozwala mojemu dziecku uczestniczyé
w V Ogdlnopolskim Maratonie Ptywackim ,OTYLIADA’2019”. Jednoczes$nie potwierdzam, ze
znane s3 nam regulaminy tutejszej ptywalni oraz ,,OTYLIADY2019” i zobowigzujemy sie do
ich stosowania.

(podpis rodzica lub prawnego opiekuna dziecka)



