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Samtykke/ansvarserklæring Åbent-vand svømning 

 

Undertegnede giver hermed samtykke til, at  

 

Navn: __________________________________________________ 

deltager i ICE Challenge og svømmer distancen: ____________ meter i 

åbent vand.  

Der vil være livreddere til stede men jeg/mit barn stiller op på eget 

ansvar.   

Underskrift fra deltager (hvis barnet er under 15 år, skal en forældre 

underskrive)  

Underskrift: _______________________________________________ 

 

Venligst udfyld om undertegnede svømmer med eller uden våddragt i 

den tilmeldte distance (sæt kryds): 

Med våddragt: ________ 

Uden våddragt: _______ 
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