OSWIADCZENIE

rodzica/opiekuna prawnego zawodnika biorgcego udziat
w XXIII Otwartych Indywidualnych Mistrzostwach Szkot
w Tenisie Ziemnym
— Lebork, 25 maj 2024 r.

Niniejszym wyrazam zgode na udziat mojego/mojej syna/corki
(podopiecznego/podopiecznej) w XXIII Otwartych Indywidualnych Mistrzostwach Szkoét
w Tenisie Ziemnym, ktdry zostanie rozegrany w dniu 25 maja 2024 r.

Oswiadczam, ze stan zdrowia mojego dziecka pozwala na uczestnictwo w w/w imprezie
sportowej. Ponadto potwierdzam, ze zapoznatem/zapoznatam sie z tresciag Regulaminu
Mistrzostw.

Niniejszym wyrazam zgode na publikacje danych osobowych
i wizerunku syna/corki (podopiecznego/podopiecznej) przez Centrum Sportu i Rekreacji
w Leborku i podmioty wspdtpracujace, w zwigzku z organizacjag XXIII Otwartych
Indywidualnych Mistrzostw Szkét w Tenisie Ziemnym 2024 r.

Imie i nazwisko zawodnika data urodzenia podpis opiekuna
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