Miejscowos¢ i data

Zgoda opiekuna prawnego na udziat osoby niepetnoletniej w
imprezie SKYWAYRUN

Wyrazam zgode na udziat osoby niepetnoletniej ktorej jestem
rodzicem/opiekunem prawnym:

IMI€ i NAZWISKO oot e

Data i miejsce Urodzenia ......ccceeceeeveecceeeieece e

Na udziat w biegu SKYWAYRUN organizowanym na terenie portu lotniczego
Miejsce i data IMPrezy .....eeeeeevecceece e e

Dane opiekuna prawnego:

IMI€ I NAZWISKO eeiviiieeee ettt

Aktualny telefon ... e
Oswiadczam ze dane w formularzu sg prawdziwe i zgodne z prawem.

Zapoznatem sie z regulaminem wyzej wymienionego biegu i akceptuje go jak
rowniez przyjmuje do wiadomosci ze jedynym administratorem danych
osobowych zawartych w powyzszym formularzu jest organizator SKYWAYRUN.

Zostatem poinformowany o mozliwosci wglagdu do swoich danych jak i ich
edytowania oraz usuniecia z bazy danych organizatora.

Data i czytelny podpis opiekuna prawnego

------------------------------------------------------------------



