OSWIADCZENIE UCZESTNIKA

Zawodow pn. ,,111 Olimpiada Senioralna”

Ciechocinek, 24.06.2026 r.

Lp. Dane: Podpis
1. Imi¢ i Nazwisko
2. Rok Urodzenia
3. Wojewodztwo
4. Miejscowos¢
5. Instytucja patronujaca

Oswiadczam, Ze mdj obecny stan zdrowia pozwala mi na wzigcie udzialu w Zawodach pn.

»I11 Olimpiada Senioralna” w konkurencjach, ktore odbeda si¢ w dniu 24 czerwiec 2026 r.

w Ciechocinku oraz, ze startuj¢ w nich dobrowolnie i na wlasng odpowiedzialnos¢.

Jednocze$nie o§wiadczam, ze zapoznalam/zapoznalem si¢ z trescig regulaminu Zawodow

pn. ,IIl1 Olimpiada Senioralna” w Ciechocinku w terminie 24 czerwca 2026 r. i w pehni

akceptuj¢ zapisy w nim zawarte.

Wyrazam zgode na upublicznienie mojego wizerunku oraz na przetwarzanie moich danych

osobowych.

Ciechocinek, 24.06.2026 r. (czytelni podpis)




