
Zgoda rodzica/opiekuna na udział dziecka w zawodach sportowych Silesia Półmaraton 2025. 

 

 

......................................................... 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna) 

.......................................................... 
(adres) 

.......................................................... 
(adres) 

.......................................................... 
(tel. kontaktowy) 

.......................................................... 
(PESEL rodzica/opiekuna) 

 

Oświadczenie 

 

Wyrażam zgodę na udział mojego syna/córki/podopiecznego ……………………………………………………………. 
            (imię i nazwisko) 

Urodzonego dnia ………………………  (…………………………………………) w biegu Silesia Półmaraton 2025 
(data)       (numer PESEL dziecka) 

odbywającym się w dniu 5.10.2025 r. Biorę pełną odpowiedzialność za mojego podopiecznego  

i oświadczam, że nie ma żadnych przeciwwskazań zdrowotnych do startu w biegu oraz oświadczam, że 

znam i akceptuję regulamin Silesia Półmaraton 2025 dostępny w formie elektronicznej na stronie    

https://silesiamarathon.pl/regulamin-silesia-polmaraton-2025/ 

 

 

 

………………………………………. …………………………………………………….. 
         (data)        (podpis) 


