miniKierpce UWAGAI
Bren na, 22.08.2021. Pola zaznaczone wypetnia Organizator!

Nazwisko, Imig:
Numer:

Data urodzenia: Plec:
K-kobieta, M-mezczyzna

Whtata:

Kategoria:

Klub:

Miasto(Adres): Kraj:

Numer telefonu rodzica/opiekuna: Oplata:
O$wiadczenie

Wyrazam zgode nha przetwarzanie danych osobowych dziecka/podopiecznego zawartych w formularzu przez Osrodek Promocii Kultury i Sportu Gminy
Brenna, ul. Wyzwolenia 77, 43-438 Brenna w celu przeprowadzenia zawodow (nie wyrazenie zgody wigze sie z brakiem mozliwosci brania udziatu

w zawodach) zgodnie z art. 6. Ust. 1 lit a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych).

O$wiadczam, ze zgadzam sie z warunkami uczestnictwa w biegu okreslonymi w Regulaminie Zawoddw miniKierpce i zgtaszam che¢ udziatu
dziecka/podopiecznego. Swoim podpisem oéwiadczam, ze zapoznatem/am sie ze wszystkimi warunkami zawartymi w Regulaminie Zawodow,
akceptuje jego postanowienia oraz Ze wypetnitem/am formularz zgtoszeniowy zgodnie z prawda, kompletnie.

O$wiadczam, ze wyrazam zgode na udzielenie pierwszej pomocy medycznej, wykonanie innych zabiegéw medycznych oraz transport
poszkodowanego w hezpieczne miejsce przez personel medyczny i paramedyczny dziatajgcy w imieniu organizatora.

O$wiadczam, ze mdj stan zdrowia dziecka/podopiecznego pozwala na udziat w tego rodzaju imprezie, nie sg mi znane zadne powody o charakterze
zdrowotnym wykluczajace go z udziatu w biegu, co potwierdzam zaswiadczeniem lekarskim badz wtasnorecznym podpisem oraz Ze startuje
dobrowolnie i wytacznie na mojg wtasna odpowiedzialnos¢, przyjmuje do wiadomosci, Ze udziat w biegu wigze sie z wysitkiem fizycznym i pociaga za
sobg naturalne ryzyko wypadku, odniesienia obrazen ciafa i urazéw fizycznych (w tym $mierci), a takze szkod i strat o charakterze majatkowym.

O$wiadczam, ze wedtug mojej najlepszej wiedzy dziecko/podopieczny nie jestem zakazony wirusem SARS-CoV-2, nie podlega ohowigzkowi
kwarantanny, nie jest objete nadzorem epidemiologicznym oraz w ciggu ostatnich 14 dni nie miato kontaktu z osobg zarazong. Jestem $wiadomy faktu,
Ze prawdziwo$¢ wyzej wymienionych informacii jest istotna dla bezpieczenstwa uczestnikéw wydarzenia, obstugi wydarzenia oraz osdb, z ktorymi
hedzie miato kontakt w jego trakcie.

~ Organizator o$wiadcza, iz dokonat najwiekszych staran w celu zmniejszenia ryzyka zakazenia wirusem SARS-CoV-2 w trakcie wydarzenia
oraz zastosowat sig do ustawowych wytycznych. Jednoczesnie organizator zastrzega, iz nie ponosi odpowiedzialnosci za pogorszenie stanu zdrowia
uczestnikow zaistniatego po odbyciu zawoddw sportowych.

22.08.2021.
Data i podpis:




