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Niniejszym wyrazam zgode na udziat mojej/go cérki/syna/podopiecznego/
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......................... UFe eeeeieceeeesieeeeseieeeeeeee.... W Biegu Pamieci Zotnierzy Wykletych
Tropem Wilczym 2018, ktéry odbedzie sie 4 marca 2018 roku. O$wiadczam, Ze stan
zdrowia dziecka pozwala na uczestnictwo w tego typu imprezie sportowej.
Jednoczenie o$wiadczam, ze zapoznatem/zapoznatam sie z trescig regulaminu
Imprezy i jestem Swiadomy/Swiadoma jego postanowien.
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