Kozy 27 czerwca 2026 r.

Zgoda rodzica / opiekuna prawnego na udziat dziecka w zawodach rowerowych

Imie i nazwisko dziecka

Data urodzenia dziecka

Numer telefonu rodzica / opiekuna

Adres e-mail rodzica / opiekuna

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w Rekreacyjnym Wyscigu Rowerowym o Puchar Dyrektora CSW Kozy.

Jednocze$nie o$wiadczam, ze zapoznatem(-am) sie¢ z Regulaminem Rekreacyjnego Wyscigu Rowerowego
0 Puchar Dyrektora CSW, akceptuje jego postanowienia oraz zgtaszam udziat mojego dziecka w zawodach.
Swoim podpisem potwierdzam prawdziwo$¢ danych zawartych w formularzu zgtoszeniowym.

Oswiadczam, ze dane podane w formularzu zgtoszeniowym sg prawdziwe i nie zawierajg btedoéw. Jednoczesnie
zobowigzuje sie do przestrzegania polecen Organizatora i stuzb porzadkowych oraz wszystkich postanowien
Regulaminu Zawoddw.

Oswiadczam, ze moj podopieczny/podopieczna bierze udziat w zawodach za mojg wiedzg i zgoda. Jestem
Swiadomy(-a) charakteru wydarzenia oraz ryzyka zwigzanego z uczestnictwem w wyscigu rowerowym. Przyjmuje
do wiadomosci, ze Centrum Sportowo-Widowiskowe w Kozach nie ponosi odpowiedzialnosci za zdarzenia
wynikajace z nieprzestrzegania przez uczestnika postanowien Regulaminu Zawodow, polecer Organizatora lub
zasad bezpieczenstwa. Jednoczesnie ponosze odpowiedzialno$¢ cywilng i prawng za szkody wyrzadzone przez
mojego podopiecznego/mojg podopieczng osobom trzecim lub mieniu podczas udziatu w zawodach.
Oswiadczam, ze stan zdrowia mojego podopiecznego/mojej podopiecznej pozwala na udziat w zawodach oraz
Ze nie sg mi znane zadne przeciwwskazania zdrowotne uniemozliwiajace jegoljej uczestnictwo w wyscigu.
Przyjmuje do wiadomosci, Zze udziat w zawodach wigze si¢ z wysitkiem fizycznym oraz naturalnym ryzykiem
wystapienia wypadkow, urazéw i obrazen ciata, a takze szkdd o charakterze majgtkowym. Jestem rowniez
Swiadomy(-a), ze udziat w wydarzeniu moze wigzac¢ sie z innymi, niemozliwymi do przewidzenia na etapie
zgtoszenia, czynnikami ryzyka.

Jednocze$nie wyrazam zgode na udzielenie mojemu podopiecznemu/mojej podopiecznej niezbednej pomocy
medycznej przez osoby uprawnione, dziatajace na zlecenie lub w imieniu Organizatora, w przypadku wystapienia
zagrozenia zdrowia lub zycia.

Organizator informuje, ze administratorem danych osobowych uczestnikéw zawodéw podanych w procesie rejestracii jest
Centrum Sportowo-Widowiskowe w Kozach, pl. ks. Karola Kochaja 1, 43-340 Kozy. Dane osobowe moga by¢ powierzane
do przetwarzania podmiotom wspotpracujgcym z Administratorem na podstawie stosownych uméw powierzenia
przetwarzania danych osobowych.

Dane osobowe bedg przetwarzane w celu organizacji i przeprowadzenia zawodoéw, w tym prowadzenia zapisow,
weryfikacji uczestnikéw, publikacji wynikéw oraz realizacji obowigzkéw Organizatora wynikajacych z przepiséw prawa.
Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak niezbedne do udziatu w zawodach.

Szczegotowe informacje dotyczace zasad przetwarzania danych osobowych, w tym praw osob, ktérych dane dotyczg,
dostepne sq w Regulaminie Zawoddéw, w zaktadce ,RODQ" na stronie internetowej www.csw.kozy.pl oraz w sekretariacie
Centrum Sportowo-Widowiskowego w Kozach.
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