
 

OŚWIADCZENIE NR 2 

 

Ja niżej podpisany/a …………………………………………………………………….., oświadczam,   

że wyrażam zgodę na udział mojego dziecka………………………………………………. we wspinaczce 

skałkowej. Jednocześnie oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem ściany 

wspinaczkowej oraz regulaminem hali sportowej Powiatowego Centrum Sportowego         

w Staszowie i  zobowiązuję się do ich przestrzegania. 

 

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

(miejscowość, data)           ( podpis rodzica lub opiekuna prawnego) 
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