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ENGLISH SUMMER DAY CAMP – Registrácia


DIEŤA
Meno: 
Priezvisko: 
Dátum narodenia: 
Zdravotné problémy: 

ADRESA
Ulica: 
Mesto: 
PSČ: 
Štát: 

RODIČIA
Meno a priezvisko: 
Kontaktné číslo: 
E-mail: 
Spôsob platby: šek/ banka/ hotovosť

TÁBOR
Miesto: 
Termín: 
Prehlásenie: 

Súhlasím s tým, že moje dieťa môže po skončení denného programu tábora samostatne opustiť miesto tábora a odísť domov.


Áno



Nie 

……………………………………………………

Podpis zákonného zástupcu
SIDAS Jazyková škola
Castor Business Residence, Dunajská 3, 040 01 Košice

 Tel.: 055/381 12 94, 0905 853 127, office@sidaschool.com


