
   Wzór nr 4 

 

       
1.......................................................................... 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)   
                                                                                                    
...........................................................................                  
(adres zamieszkania )                       

                                                                   
...........................................................................                   
(seria i numer dowodu osobistego)      

                                                                                              
2...................................................................... 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)   
 
........................................................................ 
(adres zamieszkania )   
                                                                                       
......................................................................... 
(seria i numer dowodu osobistego) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

OŚWIADCZENIE  DLA  PZMWiNW 
 
Oświadczamy, że my niżej podpisani będąc ustawowymi opiekunami małoletniego/niej, 
wyrażamy zgodę na uprawianie turystyki wodnej przez naszego syna/córkę/podopiecznego: 
 
........................................................................................................................................................ 
                                                                 (imię i nazwisko syna/córki/podopiecznego) 

Jednocześnie oświadczamy, że posiada on/ona umiejętność pływania. 
 
 

1. ...................................................... 
podpis oświadczającego 

 
2. ...................................................... 

............................................................                       podpis oświadczającego 
miejscowość i data 
 
 
 
 
*Oświadczam, że jestem jedynym prawnym opiekunem................................................................................ 
                                                                                                                                   (imię i nazwisko syna/córki/podopiecznego) 

 
 
    ...................................................... 

           podpis oświadczającego 
 

*Dodatkowo wypełnia rodzic samotnie wychowujący dziecko. 


