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ÖVERENSKOMMELSE INFÖR 2020

Skrivs under av förälder/vårdnadshavare:

Barnets namn:_____________________________________________________________________

Er namn:__________________________________________________________________________

Telefonnummer:____________________________________________________________________

Mitt barn har någon allergi eller annan sjukdom som ledarna behöver känna till/ ta hänsyn till:

__________________________________________________________________________________

Mitt barn får fotograferas och läggas upp med bild på t.ex. laget.se och eventuella andra nyhetssidor:
	JA
	NEJ

	
	



Jag/Vi meddelar eventuell frånvaro i god tid.
Jag/Vi ansvarar för att närvara vid de lagsjobb som blir tilldelad till mig. 
Jag/Vi ansvarar själv för att byta de lagsjobb/kioskpass som jag ej har möjlighet att närvara vid.
Jag/Vi meddelar eventuella förseningar i så god tid som möjligt för att underlätta för ledarna.
Jag/Vi ansvarar för att sprida god stämning kring matcher och träningar.
Jag/Vi respekterar spelare, ledare, domare och motståndare.
Jag/Vi respekterar tränarnas beslut. 
Jag/Vi förstår att jag är en del av GIF Sundsvall.


Underskrift/ Datum

_________________________________________________________________________________
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