FLYPARK

PROHLASENI ZAKONNEHO ZASTUPCE SKUPINY
Vyuzivajici trampolinovy park FlyPark Radlin

JMENO A PRIJMENI

DATUM NAROZENI

1. Prohlasuji, Ze jsem zakonnym zastupcem skupiny

a jsem zodpovédny za ¢leny skupiny, ktefi jsou v mé péci.

2. Timto se zavazuji, ze budu po celou dobu navstévy trampolinového
parku FlyPark pecovat o niZze uvedené osoby (ddle jen ,¢leny skupiny“),
sledovat je a dohlizet na né.

3. Zavazuji se seznamit cleny skupiny s pravidly a predpisy platnymi ve
FlyParku a zajistit jejich dodrzovani.

4. Prohlasuji, Ze zdravotni stav ¢lend skupiny v mé péci jim umozZnuje
vyuZzivat atrakce trampolinového parku FlyPark.

5. Jako prilohu tohoto prohlaseni predkladam seznam osob, které jsou v
mé péci.

Datum a Citelny podpis zakonného zastupce skupiny




SEZNAM CLENU SKUPINY

Ptiloha k prohlaseni zdkonného zastupce skupiny
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