Přihláška do Jezdecké školy Pegas v Bílovicích
Jméno a příjmení: ……………………………………….

Datum narození: ……………………………

Adresa: ………………………………………………………….

Telefon, mail: ………………………………………………………

Pojišťovna: …………………………….

Číslo pojištěnce: ………………………………………….

Prohlašuji, že dcera / syn má uzavřeno úrazové pojištění.

Souhlasím s tím, aby mé dítě navštěvovalo Jezdeckou školu a účastnilo se výcviku na vlastní nebezpečí.

Datum: …………………..                                    Podpis rodičů: ……………………..

