	                              Dane osobowe uczestnika zajęć/rodzica/prawnego opiekuna *

	Imię i nazwisko uczestnika
	

	Imię i nazwisko rodzica /prawnego opiekuna*
	

	Adres zamieszkania uczestnika
	

	Telefon kontaktowy uczestnika/rodzica /opiekuna prawnego*
	


  

*niepotrzebne skreślić



(miejscowość , data)                         (czytelny podpis uczestnika / rodzica / opiekuna prawnego*)
[bookmark: _GoBack]
