SOWIA

KARTA ZGtOSZENIA

Prosze o wpisanie na liste Uczestnikéw Sowiej Nocy :
13 pazdziernika 2018r .w Zalesiu.

Petnoletni (opiekun):

PROSIMY O WYPELNIENIE DRUKOWANYM PISMEM

Imie i nazwisko

Numer telefonu do kontaktu

Adres e-mail

Pozostate zgtaszane osoby nieletnie (imie i nazwisko)*:

1.

2.

3.

4.

Oswiadczam, ze w spotkaniu edukacyjnym ,Sowia Noc” uczestnicze dobrowolnie i na wiasng
odpowiedzialnos¢. W przypadku zgtoszenia osoby niepetnoletniej potwierdzam, ze biore petng
odpowiedzialnos$¢ za dziecko.

Oswiadczam, ze przejmuje petng odpowiedzialnos¢ za przybycie osdb nieletnich na miejsce
wydarzenia oraz ich powrét.

Oswiadczam takze, iz nie bede rosci¢ zadnych praw do odszkodowania wobec organizatoréw
w przypadku zaistnienia nieprzewidzianych zdarzen losowych lub wypadkéw z udziatem moim
lub zgtoszonego przeze mnie nieletniego.

Organizator informuje, Zze moze wraz z Partnerami organizacyjnymi na swoich stronach
internetowych, w mediach, publikacjach, materiatach promocyjnych wykorzystaé zdjecia na ktérych
Uczestnik Sowiej Nocy stanowi jedynie szczegdt catosci takiej jak zgromadzenie, krajobraz, publiczna
impreza.

Szczegoty dostepne na www.tphOrlik.org.pl/aktualnosci

(miejscowo$¢, data) (czytelny podpis osoby petnoletniej)

* Zgtoszenia osob nieletnich tylko z petnoletnim opiekunem.
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TOWARZYSTWO PRZYRODNICZO-HISTORYCZNE







