
Załącznik nr 2 do Polityki Safeguarding Klubu Biegacza Sporting 

 

Miejscowość, dnia ............................... 

 

 

............................... 
Imię i nazwisko 

............................... 
PESEL 

 

 

 

Oświadczenie o zapoznaniu się z Polityką Safeguarding Klubu Biegacza Sporting 

 

Oświadczam, iż znane mi są przepisy dotyczące ochrony dorosłych i dzieci przed krzywdzeniem tj. 

Polityki Safeguarding Klubu Biegacza Sporting oraz zobowiązuję do przestrzegania jej postanowień.  

 

Przyjmuję do wiadomości, iż postępowanie sprzeczne z powyższym zobowiązaniem może być uznane 

przez Klub Biegacza Sporting za naruszenie przepisów obowiązującego prawa oraz regulacji klubowych. 

 

 

 

………………………………………………………………  

(czytelny podpis osoby składającej oświadczenie) 

 


