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OSWIADCZENIE NAUCZYCIELA/OPIEKUNA GRUPY
dotyczace zawodow ,Mistrzowie Pokoled” w dniu 22.11.2024 r. w Katowicach
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1. Oswiadczam, ze znam i akceptuje postanowienia Regulaminu zawodéw , Mistrzowie Pokolen”
oraz, ze zapoznatem powierzong mi grupe z ww. Regulaminem. Grupg bede sie opiekowat do
zakonczenia zawodow.

2. Oswiadczam, ze posiadam zgode rodzicow wszystkich zgtoszonych uczestniczek / uczestnikdw na
udziat w zawodach ,, Mistrzowie Pokolen” oraz zgode na wykorzystanie wizerunku dziecka.

3. Oswiadczam, na podstawie indywidualnych oswiadczen rodzicow (opiekundwy), ze stan zdrowia
wszystkich zgtoszonych uczestniczek / uczestnikdw pozwala im na udziat w zawodach
»Mistrzowie Pokolen”.

4. Os$wiadczam, ze uczestnik oraz jego opiekun zapoznali sie ze Standardami Ochrony Matoletnich
w Klubie Sportowym Akademickiego Zwigzku Sportowego Akademii Wychowania Fizycznego
Jozefa Pitsudskiego w Warszawie zawartymi na stronie: https://azsawf.com/wp-
content/uploads/2024/08/24 SOM AZS AWF.pdf.
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