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SCIEZKAMI HISTORII





Karta uczestnika II Rajdu Rowerowego IPN
„Ścieżkami historii”

Dane osobowe:
Imię i nazwisko uczestnika..................................................................
Adres ..................................................................................................
Telefon kontaktowy.........................................................................................
PESEL  (do ubezpieczenia)................................................................
E-mail: ……………………………………………………………………


OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że zapoznałem się z regulaminem rajdu rowerowego 
i zobowiązuję się do przestrzegania  zawartych w nim ustaleń.

                                                                   .......................................
                                                  podpis uczestnika/opiekuna prawnego
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