ZGLOSZENIE NA SZKOLENIE

DANE UCZESTNIKA:

imie i nazwisko uczestnika*

data urodzenia*

PESEL*

nr licencji*

adres zamieszkania*

telefon*

e-mail

* dane wymagane

POZOSTALE INFORMACJE:

e udziat z wtasnym koniem klacz, watach, ogier (nalezy podkresli¢ ptec)
e wolny stuchacz

e rezerwacja boksu

e wypozyczenie konia
e wyzywienie

nocleg:

e pokodj 1-osobowy

e pokoj 2-osobowy

e pokoj 3-osobowy

oo ottt

® pokdj 4-osobowy

OSWIADCZENIE RODZICOW / OPIEKUNOW (w przypadku nieletnich):
Wyrazam zgode na pobyt mojego dziecka w Stajni ISKRA oraz uczestnictwo w szkoleniu prowadzonym przez

Jerzego Krukowskiego w dn. 31.03-2.04.2017 .

miejscowos¢, data, podpis

Organizator Stajnia ISKRA - Jakub Gossa posiada wszelkie niezbedne polisy ubezpieczeniowe OC, jednakze
zaleca sie wykupienie imiennej polisy NNW obejmujacej jazde konng dla os6b bioracych udziat w szkoleniu.

Ja nizej podpisany, stwierdzam iz nie ma przeciwwskazan do uczestnictwa w szkoleniu.

miejscowos¢, data, podpis

K\B

tel. 504 311 006 www.stajniaiskra.pl instruktor @stajniaiskra.pl



