
KARTA UCZESTNICTWA

Deklaruję uczestnictwo, mojego dziecka………………………………………………………

w zajęciach organizowanych przez Sulęciński Ośrodek Kultury podczas Wakacyjnej Akcji 

„Indiańskie lato”.

Akceptuję powyższy regulamin

……..…..…………………………….

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Imię i nazwisko 

uczestnika………………………………………………………………………

Wiek/klasa 

………………………………………………..................................................................

Data urodzenia…………………………………………………………………………………..

Imiona 

rodziców………………………………………………………………………………....

Adres 

zamieszkania……………………………………………………………………………....

Telefon 

kontaktowy……………………………………………………………………………...

Ważne informacje o stanie zdrowia 

dziecka………………………………………………………

Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody na samodzielne opuszczanie SOK po zakończeniu zajęć

przez moje dziecko. 

Imię i nazwisko osoby upoważnionej do odbioru dziecka………………………………………

Dane personalne………………………………………………………………………………..

Numer telefonu…………………………………………………………………………………


