Zalacznik nr 1 do Regulaminu Turnieju Tenisa Stotowego o Puchar Burmistrza Dzielnicy Wilanow

Warszawa, dnia .................ooooeinl.

Oswiadczenie

/dotyczy uczestnika niepetnoletniego/

Niniejszym wyrazam zgod¢ na udzial dZiecKa ..........coocevreiienirieneiscce e rok urodzenia...........ccoveeeveeniannas

w wydarzeniu pn. ,,Otwarty Turniej Tenisa Stotowego o Puchar Burmistrza Dzielnicy Wilanéw”, ktory odbedzie si¢ w

dniu 15 kwietnia 2023 r., w hali sportowej szkoty podstawowej nr 358 im. hetmana Jana Zamoyskiego przy ul. $wictej

Urszuli Ledochowskiej 10 w Warszawie. Dziecko/podopieczny nie ma zadnych przeciwskazan do uczestnictwa w

turnieju.

OSWIADCZENIA 1 ZGODY

1) Oswiadczam, ze znam i zobowiazuje si¢ do przestrzegania Regulaminu uczestnictwa w wydarzeniu pn. ,,Otwarty

2)

3)

4)

5)

6)

Turniej Tenisa Stotowego o Puchar Burmistrza Dzielnicy Wilandw” oraz regulaminu hali sportowe;.

Oswiadczam, ze jestem $wiadomy/a stanu zdrowia dziecka/podopiecznego i nie ma zadnych przeciwwskazan
zdrowotnych uniemozliwiajacych mu bezpieczny udziat w wydarzeniu pn. ,,Otwarty Turniej Tenisa Stotowego o
Puchar Burmistrza Dzielnicy Wilanow”

Przyjmuj¢ do wiadomosci, iz podanie danych zawartych w formularzu jest dobrowolne, lecz nieodzowne do wzigcia
udzialu w turnieju i jedynie w tym celu bedg one przetwarzane,

*Wyrazam zgode/ nie wyrazam zgody - nieograniczong w czasie, nieodptatng - na wykorzystanie wizerunku dziecka
poprzez utrwalanie m.in. w formie zdj¢¢, obrazu, rysunkow, filmu, rozpowszechnianie w drodze publikowania
zdj¢é, rysunkow i filmoéw z utrwalonym wizerunkiem na stronach internetowych Organizatora, w mediach
spoteczno$ciowych, lokalnej prasie, radio i TV, oraz wykorzystane w materiatach promocyjnych w celu
prowadzenia dziatan informacyjno - promocyjnych Organizatora dotyczacych imprezy rekreacyjnej pn. ,,Otwarty
Turniej Tenisa Stolowego o Puchar Burmistrza Dzielnicy Wilanéw”. Wiem, ze wyrazona przez mnie zgoda moze
zosta¢ wycofana w kazdym czasie po przez zlozenie pisemnego oswiadczenia (mailem badz na adres administratora

danych),
Oswiadczam, ze podane przeze mnie dane sg zgodne ze stanem faktycznym,

Oswiadczam, ze moj podpis jest rOwnoznaczny z podpisem obojga rodzicow/opiekunéw prawnych.

Data, imi¢ i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego ..............cooeiiiiiiiiiiniiiiiiin.

/podpis rodzica /opiekuna .............ooiiiiiiiii

numer telefonu lub adres e-mail ..............ccooiiiiiiiiii

*niepotrzebne skresli¢



