
Łagów dn 14-06-2025 

 

Zgoda  
         Wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego Syna/Córki/ - Podopiecznego/ej w zawodach 
organizowanych przez Klub Strzelecko Kolekcjonerski Pasjonaci Łagów z okazji dnia otwartego 
w dniu 14 czerwca 2025 roku.  

Imię i nazwisko Syna/Córki / Podopiecznego/ej 

 

…………………………………………………… 

Wiek Uczestnika - ………….. 

Rodzic / Opiekun Prawny 

 

……………………………………………………… 

Udział w zawodach jest BEZPŁATNY 


