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STOWARZYSZENTE ODKRYWAMY SWIAT
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KARTA  UCZESTNICTWA W  II  RAJDZIE ROWEROWYM


DOOKOŁA GMINY STARE BABICE

W DNIU 21 CZERWCA 2014 R.
	NAZWISKO I IMIĘ
	

	DATA URODZENIA
	

	ADRES
	

	E-MAIL
	

	NUMER TELEFONU
	

	NUMER KONTAKTOWY DO RODZICÓW/ OPIEKUNÓW PRAWNYCH
	

	CZY DZIECKO MA  PROBLEMY ZDROWOTNE, 

O KTÓRYCH POWINNIŚMY WIEDZIEĆ?
	


ZGODA RODZICÓW/OPIEKUNÓW NA UDZIAŁ DZIECKA  W  RAJDZIE ROWEROWYM
Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka ………………………….………………………………………………….

w Rajdzie Rowerowym Dookoła Gminy Stare Babice  w dniu 21 czerwca 2014 roku.
Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem i programem rajdu.


……..……………………………………………………………………..
data i czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna
