ZGLOSZENIE ZALOGI REGAT

Nazwa szkoty oraz kategoria:

) Oswiadczam ,ze stan mojego zdrowia jest
Data urodzenia mi znany i nie stanowi przeciwskazan do
rok/miesiac/dzien | ydziatu w zawodach smoczych todzi.
Nazwisko i imi¢ RRRR/MM/DD Posiadam umiejetno$é¢ ptywania
L.p pozwalajaca na przeptyniecie 100 metréw
’ w stroju sportowym.
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Oswiadczam , Ze zawodnicy/uczniowie posiadaja zgode rodzicow na udzial w zawodach smoczych lodzi. Oswiadczam, Ze rodzice
potwierdzili, iz stan zdrowia ich dziecka nie stanowi przeciwwskazan do udzialu w zawodach smoczych lodzi. Oswiadczam, ze
rodzice potwierdzili, iz ich dziecko posiada umiejetno$é ptywania pozwalajaca na przeplyniecie 100 metréw w stroju sportowym.
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