
......................................      Limanowa .......................... 
 
Załącznik Nr 1 
 
 

OŚWIADCZENIE OPIEKUNA zespołu szkolnego 
 

Ja niżej podpisany zobowiązuje się, ze względu na bezpieczeństwo uczestników zawodów 
.............................................................................................................................. do: 
 

- przyjmuje do wiadomości informacje organizatora o warunkach technicznych 
przeprowadzonych zawodów 

- nadzoru własnego zespołu w trakcie zawodów (opieka sportowa i wychowawcza) 
- zabezpieczenia mienia osobistego własnego zespołu (w szczególności przedmiotów 

wartościowych np. pieniądze, zegarki, komórki, obuwie itp.) celem uniknięcia 
zagubienia lub kradzieży. 

 
Podpis opiekunów zespołów biorących udział: 
 
 

Nazwisko i Imię   Szkoła    Podpis 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 
10. 

 
Uwaga: 

- organizator nie zapewnia opieki nad rzeczami osobistymi lub sportowymi 
- w przypadku odmowy podpisania oświadczenia przez opiekuna organizator może nie 

dopuścić zespołu do zawodów sportowych 
- w przypadku dopuszczenia zespołu do zawodów, przy braku podpisu opiekuna zespołu 

na oświadczeniu, bierze on pełną odpowiedzialność za wszystkie tematy – jak  
w oświadczeniu 

 
Zawody sportowe: ....................................................................................................................... 
...................................................................................................................................................... 
 
Organizowane w dniu: .................................................. w .......................................................... 
 
Uwagi dodatkowe: ....................................................................................................................... 
...................................................................................................................................................... 

 
Podpis organizatora  


	Nazwisko i Imię   Szkoła    Podpis

