TEST COOPERA

DLA WSZYSTKICH

OSWIADCZENIE PRAWNEGO OPIEKUNA OSOBY NIEPEENOLETNIE)

Ja nizej podpisana / podpisany, oswiadczam, ze jestem prawnym opiekunem osoby wskazanej w
niniejszej deklaracji i wyrazam zgode na jej udziat w TESCIE COOPERA DLA WSZYSTKICH. Jednocze$nie
o$wiadczam, ze stan zdrowia ww. osoby pozwala jej na udziat w wydarzeniu, ktére odbedzie sie
01.06.2025 na biezni lekkoatletycznej AWF Wroctaw przy ul. Witelona w godzinach 9:00- 13:00 .
Organizatorem wydarzenia jest Dolnoslgska Organizacja Srodowiskowa AZS Wroctaw, ul.
Mianowskiego 2B, 51-605 Wroctaw. Osoba do kontaktu Jan Ciesielski, tel. 600109301.
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