ZGODA RODZICOW/OPIEKUNOW NA UDZIAt OSOB PONIZEJ 18 ROKU ZYCIA W : 1l ZAWODACH
W NORDIC WALKING
O PUCHAR JESIENI DNIA 06.09.2014, W NADLESNICTWIE BYSTRZYCA KtODZKA.

Oswiadczenie

la, nizej podpisany/na, wyrazam zgode na udziat syna/corki w zawodach w Nadle$nictwie Bystrzyca
Ktodzka dnia 06.09.2014r, na warunkach opisanych w regulaminie Ill Zawodéw Nordic Walking .

O **Oéwiadczam ze zapoznatem/ tam sie z regulaminem zawodow

** ZAZNACZENIE POLA JEST OBOWIAZKOWE

Formularz zgtoszenia na: 111 ZAWODY W NORDIC WALKING O PUCHAR JESIENI
DNIA 06.09.2013, W NADLESNICTWIE BYSTRZYCA KtODZKA.
T g1 [\ PANVIT o TR

Data Urodzenia: ....ccceeeeeeeeeceeieee e

(rok/dzierr/miesiac)

Mi€]SCE ZAMIESZKANIA: ..cueveeieietietie ettt ettt r e ae st sbe st e e e besbebaes e s eneans

ptec: 1K WY
Nr telefonu:......ccceeveveveeecienee EMailice e
O ** Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowy podanych w formularzu w celu

przeprowadzenia rejestracji na zawody sportowe.

| **Oéwiadczam ze zapoznatem/ tam sie z regulaminem zawodéw i zobowigzuje sie do jego przestrzegania.

Mdj stan zdrowia pozwala mi na uczestnictwo w zawodach i biore w nich udziat na wtasng odpowiedzialnos¢ i
ryzyko.

Podpis uczestnika

* ODPOWIEDNIE POLE ZAZNACZYC KRZYZYKIEM
** ZAZNACZENIE POLA JEST OBOWIAZKOWE



