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……………………………… 

         (miejscowość i data) 

 

 

ZGODA RODZICÓW LUB PRAWNYCH OPIEKUNÓW  

NA UDZIAŁ DZIECKA W GRZE MIEJSKIEJ 

„ŚLADAMI KARD. STEFANA WYSZYŃSKIEGO” 

 

 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka: 

 

………………………………………………………………..…………………..….. 

w Grze Miejskiej o Kard. St. Wyszyńskim, która odbędzie się 10.10.2018r wyznaczoną przez 

Organizatorów trasą po Warszawie. 

 

..………………………………………..…….. 

Czytelny podpis rodzica (prawnego opiekuna) 

 

 

 

 

Oświadczam, że zapoznałem/-am się z regulaminem Gry Miejskiej i akceptuję jego postanowienia. 

Wyrażam zgodę na udzielenie mojemu dziecku pomocy medycznej w nagłych wypadkach. 

 

 

 

……………….………………………………. 

Czytelny podpis rodzica (prawnego opiekuna) 

 


