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X ZORSKI BIEG ULICZNY
Zory, 15 pazdziernika 2017

wypetni¢ drukowanymi literami
NAZWISKO: weeiiiiiiiieeee ettt e e e s

Data urodzenia:

YT o
Klub/Stowarzyszenie/SzKota ........c.ccceecveeeecrveeecciee e,

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z regulaminem imprezy i akceptuje jego tresc.

Oswiadczam, ze jestem zdrowy/a i w zawodach startuje na wtasng odpowiedzialnos$é.

Wyrazam zgode na zbieranie i przetwarzanie moich danych osobowych, na zasadach okreslonych

w Ustawie o ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997r. (Dz. U. z 2002r. Nr 101, poz.926 ze zm.)

przez Miejski Oérodek Sportu i Rekreacji z siedzibg w Zorach ul. Wolnosci 36a, w celu niezbednych

do wykonania statutowych zadah MOSIR.

Wyrazam zgode, aby zdjecia, nagrania filmowe oraz wywiady z mojg osobg, a takze wyniki z moimi danymi
osobowymi mogty by¢é wykorzystane przez prase, radio, telewizje, portale internetowe a takze w celach
marketingowych Organizatora i sponsoréw.

czytelny podpis uczestnika biegu

Oswiadczenie

(do wypetnienia przez rodzica/opiekuna prawnego
w przypadku gdy uczestnikiem jest osoba niepetnoletnia)

Wyrazam zgode na udziat wyzej wymienionego syna/cérki w X Zorskim Biegu Ulicznym w dniu 15.10.2017 r.
Jednoczesnie oswiadczam, ze dziecko nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do udziat w zawodach.

Wyrazam zgode na przeprowadzenie wszelkich niezbednych zabiegdw lub operacji w stanach zagrazajacych zyciu

lub zdrowiu mojego dziecka. W razie decyzji lekarskiej o hospitalizacji, zobowigzuje sie do odbioru dziecka ze szpitala.
Wyrazam zgode na zbieranie i przetwarzanie danych osobowych, na zasadach okreslonych

w Ustawie o ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997r. (Dz. U. z 2002r. Nr 101, p0z.926 ze zm.)

przez Miejski Oérodek Sportu i Rekreacji z siedzibg w Zorach ul. Wolnosci 36a, 44-240 Zory, w celu niezbednych

do wykonania statutowych zadan MOSIR.

Wyrazam zgode, aby zdjecia, nagrania filmowe oraz wywiady z udziatem mojego dziecka, a takze wyniki z danymi
osobowymi mogty by¢é wykorzystane przez prase, radio, telewizje, portale internetowe a takze w celach
marketingowych Organizatora i sponsoréw.

15.10.2017 /podpis rodzica/opiekuna



