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Zgoda opiekuna prawnego - oSwiadczenie

dot. zawodnika niepetnoletniego (pon.18 lat)

(imig i nazwisko opiekuna prawnego)

niniejszym oswiadczam, ze jestem opiekunem prawnym syna/corki/ wychowanka/wychowanki *

(imie i nazwisko osoby niepetnoletniej, data ur.)

i wyrazam zgode na jej/jego* uczestnictwo w dowolnie wybranych edycjach cyklu wyscigéw szosowych dla amatorow
pn. VeloBank Via Dolny Slagsk & Szosowy Klasyk 2024. Startuje on(a) na moja odpowiedzialno$é i ryzyko, jest zdrowe i
nie ma medycznych przeciwwskazan do uprawiania dtugotrwatego i intensywnego wysitku sportowego.

Razem zapoznalismy sie z tre$cig Regulaminu wyscigu, akceptujemy jego postanowienia i zobowigzujemy sie do jego
przestrzegania. Uczestnik zna przepisy prawa o ruchu drogowym w zakresie poruszania sie po drogach publicznych.
Oswiadczam, ze podane dane sg zgodne ze stanem faktycznym. Przyjmuje do wiadomosci, ze podanie danych
niezgodnych z prawdg moze spowodowac¢ odpowiedzialnos¢ przewidziang w przepisach prawa.

RODO: Przyjmuje do wiadomosci, ze dane zawodnika bedg przetwarzane przez Organizatoréw (Grabek Promotion Sp.z
0.0. i Sleza Sobétka Bike Academy), w celu realizacji umowy. Razem zapoznali$my sie z informacjg o przetwarzaniu

danych osobowych, ktére ujete sg w Regulaminie imprezy.

Numer startowy
(wypetnia organizator)

Data i podpis opiekuna prawnego



