
……………………………………………. 

                Miejscowość, data

Karta zgłoszenia 

Rajd rowerowy szlakiem sieradzkich obiektów sakralnych 19.08.2017 

 Imię i nazwisko osoby zgłaszającej się: ………………………………………………….………………………. 

Adres zamieszkania: ……………………………………………………………………………………………..…………

 Nr PESEL: ……………..…………….……………………………………………………………………….... 

Przynależność do PTTK (tak, nie)…………, nr legitymacji………………………………….. 

Tel. kontaktowy osoby zgłaszającej się: …………….…………..…………………………….. 

Oświadczam, że zapoznałem/zapoznałam się z regulaminem wycieczki rowerowej. 

 

………………………………………………………..……

                             Podpis 
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