ZGODA RODZICA / OPIEKUNA PRAWNEGO
na udziat dziecka w turnieju
Ja, nizej podpisany/a:

Imie i nazwisko rodzica/opiekuna:
Numer telefonu kontaktowego:
Adres e-mail (opcjonalnie):

dziatajgc jako rodzic/opiekun prawny:

Imie i nazwisko dziecka (uczestnika):

wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w turnieju Zimowe Granie

OSWIADCZENIA
1. Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z regulaminem turnieju i akceptuje jego tresc.
2. Potwierdzam, ze stan zdrowia mojego dziecka pozwala na udziat w turnieju.
3. Biore odpowiedzialno$¢ za zachowanie mojego dziecka podczas wydarzenia.

4. Zobowiazuje sie poinformowac organizatora o wszelkich istotnych ograniczeniach
zdrowotnych lub potrzebach dziecka.

5. Akceptuje, ze organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody wynikte z niestosowania sie
dziecka do polecen organizatora lub zasad regulaminu.

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego oraz mojego dziecka przez organizatora
turnieju wytacznie w celu organizacji i przeprowadzenia wydarzenia, zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami o ochronie danych osobowych.

Podpis rodzica/opiekuna:
Data:




