OSWIADCZENIE UDZIALU W IMPREZIE TURNIEJ MIKOLOWSKIEJ MLODZIEZY
W PILCE SIATKOWE)

w dniu 23.06.2024 r.

Imie i nazwisko Data urodzenia

Oswiadczam, iz zobowigzuje sie do przestrzegania regulamindw obowigzujgcych na terenie obiektu i
bezwzglednego podporzgdkowania sie wszystkim ustaleniom w nim zawartym.

Oswiadczam, iz zapoznatem sie oraz moje dziecko (w przypadku osdb niepetnoletnich) z regulaminem imprezy i
w petni go akceptuje

Wyrazam zgode na udziat dziecka w imprezie organizowanej w dniu 23.06.2024 r. przez Centrum Aktywnosci
Spotecznej w Mikotowie.

Oswiadczam o: braku przeciwwskazan zdrowotnych moich/braku przeciwwskazarn zdrowotnych mojego dziecka do
udziatu w imprezie.

Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu nastepstw nieszcze$liwych wypadkéw oraz za rzeczy
pozostawione na obiekcie.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych, w tym wizerunku, przez Organizatora (CASw
Mikotowie) w celach zwigzanych z udziatem w ww. wydarzeniach oraz podaniem wynikéw do ogdlnej wiadomosci,
jak rowniez w celach promocyjnych i dokumentujacych impreze. Podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne
do wziecia udziatu w wydarzeniu.

Podpis uczestnika lub w przypadku niepetnoletnich prawnego opiekuna.

podpis uczestnika podpis prawnego opiekuna

OSWIADCZENIE UDZIAtU W IMPREZIE TURNIEJ MIKOLOWSKIEJ MtODZIEZY
W PILCE SIATKOWE)

w dniu 23.06.2024 r.

Imie i nazwisko Data urodzenia

Oswiadczam, iz zobowigzuje sie do przestrzegania regulamindw obowigzujagcych na terenie obiektu i
bezwzglednego podporzgdkowania sie wszystkim ustaleniom w nim zawartym.

Oswiadczam, iz zapoznatem sie oraz moje dziecko (w przypadku osdb niepetnoletnich) z regulaminem imprezy i
w petni go akceptuje

Wyrazam zgode na udziat dziecka w imprezie organizowanej w dniu 23.06.2024 r. przez Centrum Aktywnosci
Spotecznej w Mikotowie.

Oswiadczam o: braku przeciwwskazan zdrowotnych moich/braku przeciwwskazarn zdrowotnych mojego dziecka do
udziatu w imprezie.

Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu nastepstw nieszczesliwych wypadkéw oraz za rzeczy
pozostawione na obiekcie.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych, w tym wizerunku, przez Organizatora (CASw
Mikotowie) w celach zwigzanych z udziatem w ww. wydarzeniach oraz podaniem wynikéw do ogdlnej wiadomosci,
jak rowniez w celach promocyjnych i dokumentujacych impreze. Podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne
do wziecia udziatu w wydarzeniu.

Podpis uczestnika lub w przypadku niepetnoletnich prawnego opiekuna.

podpis uczestnika podpis prawnego opiekuna



