
 

 

  przemek.m@poczta.onet.pl 

   793 900 523 

Stowarzyszenie Academia Gorila Skierniewice, 
ul. Grzybowa 1, 96 – 100 Skierniewice 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Na turnus ....................................... 

1. PESEL ....................................  Nazwisko i imię ............................................................................ 

2. Data i miejsce urodzenia ..................................................................................... 

3. Dokładny adres i telefon ...................................................................................... 

4. Miejsce pracy lub nauki ....................................................................................... 

5. Grupa (klub), do której uczęszcza na treningi ........................................................ 

6. Miejsce pracy (adres, telefon) 

a) ojca ........................................................................................... 

b) matki ......................................................................................... 

7. Zgoda rodziców (dotyczy osób niepełnoletnich) 

Wyrażam zgodę na udział mojego syna / córki 

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

nazwisko i imię 

w obozie sportowo rekreacyjnym 
...................................................................................................... 

data, podpis 

Skierniewice, dnia ............................................... r. 

Podpis uczestnika obozu / opiekunów prawnych uczestnika obozu 

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


