
​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​
NR______/________ 

 

OŚWIADCZENIE 

Rodziców/Opiekunów prawnych osoby nieletniej 

 

Ja niżej podpisany/a oświadczam, że: 

Zostałem/am  poinformowany/a iż wspinaczka jest kategorią sportu, która zawiera w sobie 

ryzyko poważnych obrażeń, utraty zdrowia i śmierci. 

Świadomy/a zagrożeń, będąc prawnym opiekunem*, 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………… 

(imię, nazwisko oraz data urodzenia dziecka/wiek) 

wyrażam zgodę na uczestniczenie dziecka w zajęciach wspinaczkowych prowadzonych pod 

nadzorem instruktora wspinaczki, na obiektach DB&M Investments Sp. z o.o. 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie obejmującym imię, 

nazwisko oraz nr PESEL, przez DB&M Investments Sp. z o.o. z siedzibą w Warszawie (02-511), 

ul. Merliniego 2, wyłącznie w celach identyfikacji użytkowników usług. 

 

Wypełnić czytelnie, najlepiej drukowanymi literami 

 

Imię……………………………………………………………………………………………

……………………………………… 

Nazwisko………………………………………………………………………………………

…………………………………… 

Nr 

PESEL……………………………………………………………………………………………

………………………………. 



(ew. numer paszportu) 

 

Warszawa 

Data:………………………………………………………       

Podpis:………………………………………………………….. 

 

*jeśli jest więcej niż jedna osoba należy dopisać na odwrocie kolejno każde dziecko/ szczególnie w 

przypadku imprez urodzinowych 


