[image: image1.png]HRVATSKI SKOLSKI
SPORTSK| SAVEZ





SUGLASNOST

Ja ______________________________________________ svojim potpisom dajem suglasnost da 


          (roditelj, staratelj, skrbnik)

moje dijete  ___________________________ pohađa projekt Aerobik s tatom, na penale s mamom.


     (ime prezime djeteta)

u OŠ __________________________________________________ iz _______________________________.

                                        (naziv škole)                                                                             (grad)
Učenici-ce koji sudjeluju u programu Aerobik s tatom, na penale s mamom Hrvatskog školskog sportskog saveza trebaju biti fizički i psihički sposobni i pripremljeni za isto. Odluku o sposobnosti sudjelovanja u aktivnostima donose roditelj, voditelj odjeljenja, odnosno škola. Sudionici sportskih aktivnosti sudjeluju u istim dragovoljno i uz pristanak roditelja te nisu posebno i dodatno osigurani kod osiguravajućih društava. Organizator programa Aerobik s tatom, na penale s mamom ne preuzima odgovornost za moguće ozljede sudionika prije, za i nakon aktivnosti.










Potpis










_____________________________









(roditelj, staratelj, skrbnik)

U _______________________, 2025. godine

