KS Widzew todz S.A.

92-230t6dz, Al. J. Pitsudskiego 138

Telefon: +48 42 676 52 60, Fax: +48 42 676 52 62
Sad Rejonowy dla todzi - Srodmiescia w todzi | KRS: 0000281041 | REGON: 100360913 | NIP:728 26 53129
Wysokos¢ kapitatu zaktadowego: 8 500 000 PLN

OSWIADCZENIE
Ja, nizej podpisany

DANE OSOBOWE RODZICA/OPIEKUNA OSOBY NIEPELNOLETNIE]

imie

nazwisko

PESEL

dowdd osob. / rodzaj dokumentu

(seria) (numer) (inny dokument, jesli brak dowodu osobistego)

adres /

(ulica) (nr domu) (nrlok.)

kod poczt. miejscowosc

tel.

email

os$wiadczam, Ze jestem rodzicem/opiekunem prawnym osoby niepeilnoletniej

DANE OSOBOWE OSOBY NIEPEXNOLETNIEJ

imie

nazwisko

nr KIK

tel.

email

Jednoczesnie wyrazam zgode na uczestnictwo mojego dziecka/podopiecznego w imprezach masowych -
meczach pitkarskich, ktore odbywaja sie na terenie stadionu Widzewa L4dz przy al. Pilsudskiego 138.
Oswiadczam ponadto, iz mam $wiadomos¢ ewentualnych zagrozen i skutkow zwigzanych z takim
uczestnictwem. Oznacza to, iz biore petng odpowiedzialnos¢ za dziatlania i zachowanie osoby, nad ktdora
sprawuje opieke, podczas przebywania na terenie KS Widzew £ddz S.A. w czasie meczu.

Niniejszym potwierdzam prawidziwo$¢ powyzszych danych oraz zdaje sobie sprawe z ewentualnych konsekwencji
prawnych podrobienia lub przerobienia niniejszego dokumentu.

(podpis rodzica/opiekuna)

UWAGA! Sfatszowanie podpiséw grozi karg do 5 lat pozbawienia wolnosci.
Przy skfadaniu o$wiadczenia koniecznie jest okazanie dowodu osobistego lub kopii dowodu osobistego rodzica/opiekuna.

www.widzew.pl WIDZEW

KLUB Z CHARAKTEREM




