
Załącznik: Wzór zgody opiekuna prawnego/rodzica na udział niepełnoletniego Klienta w

zajęciach

Oświadczenie o wyrażeniu zgody na udział osoby niepełnoletniej w zajęciach

Ja, niżej podpisany/a…………………………, będący/a rodzicem/opiekunem prawnym* 

………………….. (imię i nazwisko Klienta) oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem 

Lokalu Fabryka Siły oraz Regulaminem Serwisu, jak również Polityką prywatności i wyrażam 

zgodę na udział……………. (imię i nazwisko Klienta) w zajęciach sportowych/konsultacjach*, 

organizowanych przez ZIF sp. z o.o. sp. k., ul. Królowej Jadwigi 86, 30-212 Kraków, w Lokalu pod

adresem Warszawska 31, Węgrzce 32-086 (dalej: Usługodawca).

Wyrażam nadto zgodę na samodzielne korzystanie przez Klienta z Konta w Serwisie fabrykasily.pl 

oraz Aplikacji Fabryka Siły, w tym dokonywanie rezerwacji i anulowanie zajęć przez Klienta, a 

także dokonywanie płatności za zajęcia, a także na dokonywanie tych czynności osobiście - 

TAK/NIE* [Dotyczy Klientów powyżej 13 lat]

Potwierdzam wszystkie aktywności, zgody i oświadczenia złożone przez Klienta za pośrednictwem 

Serwisu fabrykasily.pl oraz Aplikacji Fabryka Siły lub osobiście, w tym w zakresie zawarcia umów 

(w tym umowy o świadczenie usług) z Usługodawcą- TAK/NIE* [Dotyczy Klientów powyżej 13 

lat]



Oświadczam, że ……………………… (imię i nazwisko Klienta) nie ma przeciwwskazań 

zdrowotnych do udziału w zajęciach/konsultacjach organizowanych przez Usługodawcę i 

zobowiązuję się do niezwłocznego zawiadomienia Usługodawcy o wszelkich zmianach w tym 

zakresie.

Oświadczam, że biorę pełną odpowiedzialność za wszelkie szkody spowodowane 

przez  .....................…………. (imię i nazwisko Klienta) w związku z jego/jej udziałem w 

zajęciach/konsultacjach na terenie Lokalu. 

.............………………..

Podpis opiekuna prawnego/rodzica*

…………………………........

Podpis Osoby przyjmującej oświadczenie

*Niepotrzebne skreślić


