Z.GODA RODZICA /OPIEKUNA
DO UDZIALU W TURNIEJU PILKI NOZNEJ

w ramach cyklu turniejow sportowych pn. "Solectwa w Grze — Aktywna Gmina Czchow",

(telefon)

OSWIADCZENIE

Wyrazam zgode na udziat syna/corki:

(imig i nazwisko dziecka)

w Turnieju Pitki Noznej - Futsalu w ramach cyklu turniejéw sportowych pn. "Sotectwa w Grze —
Aktywna Gmina Czchow", ktory odbedzie si¢ w dniu 22.11.2025 roku, na hali sportowej

w Czchowie.

Oswiadczam, Ze nie ma przeciwwskazan lekarskich, aby syn/corka uczestniczyl/a w turnieju pitki
noznej, organizowanego w ramach cyklu turniejow sportowych pn. "Sotectwa w Grze — Aktywna

Gmina Czchow".

Inne istotne informacje, ktore rodzice/opiekunowie chcg przekaza¢ organizatorowi turnieju:

Oswiadczam, ze sg mi znane zasady 1 przepisy dotyczace uczestnictwa mojego dziecka w/w

turnieju.

(data) (podpis rodzica / opiekuna)

Zadanie publiczne pn. ,,Solectwa w grze — aktywna Gmina Czchow” realizowany jest
przez Stowarzyszenie Przyjaciot Ziemi Czchowskiej przy wsparciu finansowym budzetu Gminy Czchow.



