
OŚWIADCZENIE DLA OSOBY NIEPEŁNOLETNIEJ 

Park Linowy / lub tyrolkę 

IMIĘ I NAZWISKO RODZICA / OPIEKUNA 

.……………………………………………………………….………………………….. 

Adres: ………………………………………………………………….………………… 

Telefon: ……………………………………………………………………………………  

 

OŚWIADCZENIE 

 
Oświadczam, że jako rodzic/opiekun prawny* wyrażam zgodę  na jednorazowe skorzystanie  z atrakcji 

Parku Linowego / lub tyrolki podczas pobytu na kolonii letniej w Czorsztynie   w terminie od 

04.08.2025r. – 11.08.2025r 

: 

 

…………………..................................................................................................... 

Imię i nazwisko dziecka 

 

Jestem świadomy/a, że wchodząc na trasy Parku Linowego istnieje ryzyko urazu jak przy 

rekreacyjnym uprawianiu każdego sportu. 
 

…………………………………… 
Data  ..............2025r czytelny podpis 

 

 

 

 

 

 

 
 


