Přihláška do Jezdecké školy Pegas v Bílovicích

Jméno a příjmení: …………………………………………………

Datum narození: …………………………………………………….

Adresa: …………………………………………………………………

Telefon, mail: ……………………………………………………………………………..

Pojišťovna: ………………………………………..

Číslo pojištěnce: ………………………………………

Prohlašuji, že jsem obeznámen/a s riziky  spojenými s jízdou na koni, mám uzavřeno úrazové pojištění a výuku podstupuji na vlastní nebezpeční.
Datum: ……………………                              Podpis: ………………………….

