V Bieg Przyjaciol Mieczewa - Hekatomba

Data zawodow: 17.06.2017 Bieq:

Imie:

Nazwisko:

Data ur.:

Ulica:

Miejscowos¢: Numer startowy

Kod pocztowy:

Kraj: PROSIMY WYPELNIAC DRUKOWANYMI
Klub: LITERAMI

Adres e-mail:

Numer telefonu:

Niniejszym o$wiadczam, ze stan mojego zdrowia pozwala na udziatu w zawodach i startuje na wtasng odpowiedzialnos¢. Zapoznatem sie z regulaminem i
akceptuje go w catosci. Podstawa prawna: Roz. Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12.09.2002. Dz.U. nr 101 p. 1095 Niniejszym wyrazam zgode na
wykorzystywanie danych osobowych zawartych w karcie zgtoszeniowej (zgodnie z ustawg z dnia 29.08.97r o ochronie danych osobowych Dz.Ust. nr 133) przez
Organizatora do celéw organizacyjnych. Wyrazam zgode na publikacje Mojego wizerunku w relacjach z biegu zamieszczanych w mediach oraz materiatach
promocyjnych Organizatora.

Data i podpis



