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Karta zgłoszenia uczestnika 

 

Imię i nazwisko uczestnika gry …………………………………………..…………………… 

Numer telefonu: ……………………………………. 

Adres e-mail:* ………………………………………… 

 

Zapoznałem/zapoznałam się z regulaminem gry terenowej „Zorientuj się na Niepodległą” gry i 

akceptuję wszystkie jego postanowienia, w tym okoliczność, iż organizator gry nie zapewnia 

uczestnikom ubezpieczenia od następstw nieszczęśliwych wypadków, a także, iż uczestnicy 

biorą udział w grze na własną odpowiedzialność i własne ryzyko, jednocześnie oświadczam, że 

mój stan zdrowia pozwala na udział w imprezie. 

 

…………………………………………. 

Data i podpis uczestnika  

Zgoda opiekuna** 

Imię i nazwisko opiekuna …………………………………………………………………….. 

Numer telefonu opiekuna uczestnika gry ………………………………….………. 

1. Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka .................................................. 

w grze „Zorientuj się na Niepodległą” odbywającej się w dniu 22.09.2018 r. na terenie Puszczy 

Augustowskiej.  

2. Zapoznałem/-am się z regulaminem gry i akceptuję wszystkie jego postanowienia, w tym 

okoliczność, iż organizator gry nie zapewnia uczestnikom ubezpieczenia od następstw 

nieszczęśliwych wypadków, a także, iż uczestnicy biorą udział w grze na własną 

odpowiedzialność i własne ryzyko. 

3. Brak jest jakichkolwiek przeciwwskazań zdrowotnych do wzięcia udziału mojego 

dziecka w grze.  

 

………………………………………….. 

          Podpis rodzica / opiekuna prawnego  

 

*w przypadku uczestników indywidualnych 

** w przypadku uczestników, którzy nie ukończyli 18 lat konieczna jest zgodna opiekuna prawnego  

 


