SÚHLAS RODIČA/ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCU
Casting „My sme Nitra“ – SKUPINOVÉ VIDEO

Ja, ako zákonný zástupca dieťaťa uvedeného nižšie, 
Súhlasím s jeho/jej účasťou v castingu do videoklipu 
„My sme Nitra“ a s podmienkami uvedenými na 
Ortodoxninitrancani.sk/pravidla-castingu


1. Meno a priezvisko: _______________________________________  
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

2. Meno a priezvisko: _______________________________________ 
 Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

3. Meno a priezvisko: _______________________________________  
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

4. Meno a priezvisko: ______________________________________
 Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

5. Meno a priezvisko: ______________________________________  
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

6. Meno a priezvisko: ______________________________________ 
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

7. Meno a priezvisko: _____________________________________  
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

8. Meno a priezvisko: _____________________________________  
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

9. Meno a priezvisko: _____________________________________  
Vek: ___
   Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________

10. Meno a priezvisko: _____________________________________  
Vek: ___
    Podpis rodiča: ___________________  Dátum: ________


POZNÁMKA: 
Tento formulár si ponechajte u seba. 
Organizátor si vyhradzuje právo vyžiadať jeho predloženie.

V prípade vyžiadania ho odfoťte a pošlite na: ortodoxninitrancani@gmail.com


