OSWIADCZENIE

My, nizej podpisani wyrazamy zgode na udzial NASZEG0 SYNA ... .cviuiirie it
Urodzony ..... cooeiiiiiii i ZAMIESZKAIY ... et

numer PESEL ... ... numer dowodu/paszportu .........ccoeevieieiiiiiiieiiiaaene,

w zgrupowaniu w dniach 26-28.02.2021 roku w Katowicach oraz przyjmujemy do wiadomosci, ze nasz syn jako osoba
niepetnoletnia, musi zosta¢ dowieziony na miejsce oraz zosta¢ odebrany przez nas lub osobe petnoletnig do tego
upowazniong. Polski Zwigzek Unihokeja nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku innego od powyzszego
postepowania.

Zdajemy sobie sprawe, ze w Polsce jest ogloszona pandemia zwigzana z rozprzestrzenianiem sie korona wirusa
COVID-19, a mimo to nie widze/widzimy przeciwwskazan do tego aby mdj syn uczestniczyt w zajeciach w hali
sportowej w czasie zgrupowania Kadry U19.

Ponadto przyjmujemy do wiadomosci, ze w przypadku razgcego naruszenia regulaminu pobytu, w tym
w szczegolnosci:

= niewlasciwej postawy cztonka zgrupowania (wulgarne zachowanie, bojki, kradziez);

= spozywania napojéw alkoholowych, palenia tytoniu i zazywania srodkéw odurzajgcych;

= samowolnego opuszczania terenu zgrupowania;

= niszczenia sprzetu;

= nparuszania procedur bezpieczenstwa w zwigzku z epidemig COViD

= niewykonywania polecen kierownika i trenerow.

uczestnik konsultacji Kadry U19 zostanie natychmiast usuniety ze zgrupowania (z mozliwoscig powiadomienia szkoty)
Wyrazamy zgode na przeprowadzenie wszelkich niezbednych zabiegéw lub operacji w stanach zagrazajacych

zyciu lub zdrowiu mojego dziecka. W razie decyzji lekarskiej o hospitalizacji, zobowigzuje sie do odbioru
dziecka ze szpitala.

miejscowosc i data

(podpis zawodnika ) (podpis ojca) (podpis matki)
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