S.J. SZARLD>

Oswiadczenie

Ja nizej podpisana/podpisany

Imie i NAZWISKO rodzica .......ccccmiiisamnnner s s s s s e sn e s s e s e e
niniejszym oswiadczam, Ze jest opiekunem prawnym

Imie i NAaZWISKO dZIeCKa ....iciiinrneraniinn i cusssssansennsns v v sssan san sns ssnnes sns snssan san nes
majacego ukonczone 14 lat.

Wyrazam zgode na przyjecie dziecka w poczet cztonkow
wspierajacych Stowarzyszenia JeZdzieckiego Szarza.

Jednoczesnie potwierdzam, ze zapoznaliSmy sie ze statutem i
regulaminem czlonkowskim S.]. Szarza i zobowiazujemy sie do jego
przestrzegania.

Podpis opiekuna prawnego

Dane kontaktowe do ewentualnej weryfikacji:
=] TR 1) T

AATES @-TNAIL ..uueeiiriisieeiirrniisnnsrrsssemesrr s ssssesssssnssessss snssssssssesssssnsses s snssessss smnes

Skan wypelnionego i podpisanego o$wiadczenia przesta¢ na adres: czlonkostwo@szarza.pl
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