Krakéw, dnia .....................

Imie i nazwisko uczestnika (6w)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem Warsztatéw artystyczno-rekreacyjnych
Zespotu Piesni i Tanca ,Mate Stowianki” im. druhny Wtadystawy Marii Francuz, akceptuje

wszystkie jego warunki i zobowigzuje sie oraz moje dziecko do jego przestrzegania.

Uczestnik Podpis rodzicéw/opiekunéw prawnych



