Oswiadczenie opiekuna matoletniego uczestnika Wydarzenia:
IX Etcki Festiwal Literatury i Muzyki - Etk bedzie czytane, bedzie grane

25 lipca 2026 — Koncert: KACPERCZYK

Ja, nizej podpisana/y, jako uprawniona/y do opieki nad matoletnim Uczestnikiem Wydarzenia:
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[ oswiadczam, ze matoletni Uczestnik bedzie przebywat na terenie wydarzenia pod moja opieka i na
mojg wytgczng odpowiedzialnosé, w tym materialng — dotyczy Uczestnikéw w wieku od 0 do 16 lat.

I wyrazam zgode na udziat matoletniego Uczestnika w Wydarzeniu oraz o$wiadczam, ze ponosze
petna odpowiedzialnos¢, w tym materialng, w zwigzku z uczestnictwem matoletniego Uczestnika
wydarzenia — dotyczy Uczestnikdw w wieku od 16 do 18 lat.

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem Amfiteatru ECK oraz w petni akceptuje jego
postanowienia, jako wigzgce mnie oraz matoletniego Uczestnika. Jednoczesnie przyjmuje do
wiadomosci, ze w przypadku niniejszego wydarzenia samodzielny udziat mozliwy jest wytgcznie dla
0s0b, ktdre ukonczyty 16. rok zycia, niezaleznie od ogdlnych postanowier Regulaminu Amfiteatru ECK.
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