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OSWIADCZENIE TRENERA / OPIEKUNA GRUPY
SEZON 2016/2017
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v' O$wiadczam, ze znam i akceptuje postanowienia Regulaminu zawoddéw ptywackich dla dzieci
,0d Mtodzika do Olimpijczyka” obowigzujagcy w sezonie 2016/2017 oraz, ze zapoznatem
z ww. Regulaminem powierzong mi grupe, ktérg bede sie opiekowat do zakonczenia zawoddw.

v' Oswiadczam, ze posiadam zgode rodzicéw wszystkich zgtoszonych zawodniczek / zawodnikéw
na udziat w zawodach ,0d Mtodzika do Olimpijczyka” w sezonie 2016/2017 oraz zgode
na wykorzystanie wizerunku dziecka (zatacznik do regulaminu nr 3).

v' Oswiadczam, na postawie indywidualnych badan lekarskich / wainych ksigzeczek zdrowia /
oSwiadczen rodzicow (opiekundw), ze stan zdrowia wszystkich zgtoszonych zawodniczek /
zawodnikéw pozwala im na udziat w zawodach ,0d Miodzika do Olimpijczyka” w sezonie
2016/2017

v' Oswiadczam, ze wszystkie zgtoszone zawodniczki / zawodnicy potrafig przeptyngé dystans wskazany
w regulaminie zawodoéw ,,0d Mtodzika do Olimpijczyka” dla jego kategorii wiekowej wg zatgcznika
do regulaminu nr 2.

Niniejsze o$wiadczenie dotyczy wszystkich zawoddéw eliminacyjnych oraz zawoddéw finatowych
w edycji 2016/2017

Imie i nazwisko trenera / opiekuna grupy Podpis trenera / opiekuna grupy
(czytelny)

—

ﬁ:ﬁ AZS ll AZS_WARSZAWA - 7._\,.“.-\ | Ministerstwo
‘_A.VS{") WARSZAWA: IDD Sa0ie %‘:};;go‘,{owt) _) Sportu i Turystyki v“zow&ﬁﬁ'




