SVBMMEBEVIS
SAMS@ RO- OG KAJAKKLUB

NAVN:

ADRESSE:

FODSELSDAG:

Hermed bekreeftes at ovenstaende person d. har gennemfgrt (seet X)

300m ___ /600m ___fri svemning samt vist fortrolighed med ophold i vandet.

SVOMMEHAL:

Bekraeftes ved underskrift og/eller stempel.

LIVREDDER:




