LINOW
OSWIADCZENIE GRUP ZORGANIZOWAYCH

(dla opiekunéw i wychowawcow grup zorganizowanych)

Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z regulaminem Starogardzkiego Parku Linowego i
wyrazamy zgodg na przejscie trasy SPL przez nasze dziecko/podopiecznego.

Zdajemy sobie sprawg, ze nieprzestrzeganie zasad bezpieczenstwa

zawartych w regulaminie i przekazanych w czasie szkolenia moze

grozi¢ wypadkiem za ktory witasciciel parku nie ponosi

odpowiedzialnosci.

*Prosimy wypetia¢ drukowanymi literami

Imi¢ i nazwisko uczestnika Podpis rodzica/opiekuna
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