KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA

A. INFORMACIJE O WYDARZENIU

NAZWA WYHAIZENIA: ......ooiiiiiiiiiie e e e e st e e e s st e e e e e e s s sbaaeeeessnreaeas
L= 1. 110 PP OP PP RO PPPPPTPR
1Y =Y ] of = PP PP PP PP UPPPPPPP
Organizator: Tycio Tur

B. DANE UCZESTNIKA

IMIQ I NAZWISKO: ... e e e e st e e e e e s b aeee e e s easaaeeas
Data UrOdzZENIA: ... .oiiiiiie et e e e aree s
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PESEL: (niezbedne do zgtoszenia uczestnika do ubezpieczenia zwigzanego z organizowanym wyjazdem):

C. DANE RODZICA/OPIEKUNA

IMIQ I NAZWISKO: ... st e e e st e e e e e s b aeaee e s enasraeeas
TelEfON: ... et e e e e nae s
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Telefon dodatkowy w sytuacji awaryjne;j:

D. INFORMACIE ISTOTNE DLA BEZPIECZENSTWA UCZESTNIKA

Czy dziecko ma alergie?

[] Nie

LI TaK = JAKIE? oeeeereeeee ettt e e eare e e e e e eaaes
Czy dziecko przyjmuje na state leki?

L1 Nie

L Tak = JAKI®? ettt et e e e e

Czy wystepuja inne informacje dotyczace zdrowia dziecka, o ktérych organizator powinien
wiedzie¢ ze wzgledoéw bezpieczenstwa?



Czy dziecko moze uczestniczy¢ w aktywnosciach przewidzianych w programie?
O Tak
[0 Wymaga szczegdlnych ograniczen/uwag:

DANE UCZESTNIKA DO UBEZPIECZENIA
Dane zbierane w zakresie niezbednym do zgtoszenia uczestnika do ubezpieczenia zwigzanego
z organizowanym wyjazdem.

Imie i nazwisko uczestnika:



F. OSWIADCZENIA RODZICA/OPIEKUNA

Os$wiadczam, ze podane informacje sg zgodne ze stanem faktycznym i zobowigzuje sie do
poinformowania organizatora o ich zmianie.

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z zasadami uczestnictwa w wydarzeniu oraz zobowigzuje
dziecko do ich przestrzegania.

Data: ......cooovviviiiiiice,

Podpis rodzica/opiekuna:



