
GRUPA ZORGANIZOWANA

OŚWIADCZENIE OSÓB NIEPEŁNOLETNICH

Ja  niżej  podpisany/podpisana  oświadczam  jako  rodzic/  opiekun  prawny/  opiekun,
że zapoznałem/łam się z Regulaminem Parku Linowego “Małpi Gaj” mieszczącego się przy
ulicy Rokosza w Busku-Zdroju. Wyrażam zgodę na korzystanie z atrakcji  Parku Linowego
przez moje dziecko/ dziecko pozostające pod moją opieką, którego imię i nazwisko wskazuję
poniżej.  Oświadczam,  że  dziecko  zostało  pouczone  o  zasadach  bezpieczeństwa
obowiązujących  w  Parku  Linowym,  zapoznało  się  z  Regulaminem  Parku  Linowego
i zobowiązuję się go przesterzegać. Akceptuję postanowienia Regulaminu Parku Linowego
“Małpi Gaj”. Jestem świadomy/a, że wejście na trasy Parku Linowego wiąże się z ryzykiem
urazu jak przy rekreacyjnym uprawianiu sportu. 
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