Nr. rezerwacji

ZGODA RODZICA LUB OPIEKUNA PRAWNEGO NA KORZYSTANIE Z URZADZEN |
PRZEBYWANIA W LOKALU UCZESTNIKA W WIEKU 13-18 LAT.

Imie i Nazwisko Rodzica lub Opiekuna Prawnego,
jako Rodzic lub Opiekun Prawny:

IMIC I NAZWISKO: ... e
Data UrO0ZENIA: ... ..o

IMIQ I NAZWISKO: ...
DaAata UrOQzZENIa: ..o

IMIQ I NAZWISKO: ... e e
Data UrOQzZENIa: .. oo e e

IMIQ I NAZWISKO: . .eeei e
Data UrOQzZeNia: ..o e e e

Wyrazam zgode na korzystanie przez wyzej wymienionego Uczestnika / Uczestnikéw z
Urzadzen i przebywania w Lokalu bez mojej obecnosci oraz oswiadczam, ze:

1. Zapoznatam/em sie i akceptuje tres¢ wszystkich Regulaminéw obowigzujgcych w
Lokalu Pixel XL, regulaminy te sg znane rowniez ww. Uczestnikom.

2. Biore petng odpowiedzialnos¢ za ww. Uczestnikéw i ich zachowanie w Lokalu.

3. Jednoczesnie oswiadczam, ze w przypadku ewentualnego wypadku wynikajacego z
niewtasciwego zachowania ww. Uczestnikdw podczas mojej nieobecnosci, nie bede
dochodzi¢ zadnych roszczen ani odszkodowania od Operatora i obstugi Lokalu.

Data i czytelny podpis Rodzica lub Opiekuna prawnego



