NUMER ZAWODNIKA

(Uzupehia pracownik biura zawodow)

Zgloszenie udzialu w zawodach rowerowych

LOCAL SERIES OF DOWNHILL 2026

Dane osoby bioracej udziat w zawodach:

IMIE:

NAZWISKO:

DATA URODZENIA:

ADRES
ZAMIESZKANIA:

TELEFON
KONTAKTOWY:

MAIL:

KATEGORIA: KOBIETY HARDTAIL | FULL JUNIOR KADET KIDS MASTERS

Dane rodzica/opiekuna prawnego w przypadku oséb nieletnich:

IMIE:

NAZWISKO:

DATA URODZENIA:

ADRES ZAMIESZKANIA:

TELEFON KONTAKTOWY:

Oswiadczam, zZe:
- biore udziat w zawodach LOCAL SERIES OF DOWNHIL w dniach 29-30.08.2026 r. na wlasna odpowiedzialnosc;
- zapoznalem/am si¢ z trasg na ktorej beda si¢ odbywaly zawody i jestem $wiadom/a zagrozen wynikajacych z jezdZenia po niej;
- nie bede wnosit/a, z tytutu zdarzen losowych mogacych mie¢ miejsce podczas trwania zawodow LOCAL
SERIES OF DOWNHILL, zadnych roszczen do Organizatora,
- zapoznalem/am si¢ z regulaminem zawodow;

- zapoznalem/am si¢ z dostarczonymi mi OWU (Ogolne Warunki Ubezpieczenia) przed objeciem mnie ochrong ubezpieczeniowa podczas
zawoddw oraz RODO.

Wyrazam zgode na:

1. publikacje materiatoéw audiowizualnych zarejestrowanych podczas zawoddéw z moim udziatem w $rodkach masowego przekazu oraz materiatach
Organizatora,

2. przechowywanie, przetwarzanie i wykorzystywanie moich danych przez Organizatora zawoddw.

Miedzybrodzie Zywieckie, 29.08.2026 r.

podpis zawodnika

podpis rodzica / opiekuna prawnego:




