ZGODA NA START W ZAWODACH
BOARDSKULL PUMPTRACK CHALLANGE 2025
Otwarte Mistrzostwa Mazowsza na Pumptracku 2025
(dla uczestników niepełnoletnich)
Ja niżej podpisany:
Imię i Nazwisko:  …………………………….……………………………
Telefon kontaktowy :  ………..………………………………………..

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka …………………………………………………………………………………..
data urodzenia …………………………………………………. w zawodach Boardskull Pumptrack Challange 2025 / Otwarte Mistrzostwa Mazowsza na Pumptracku 2025.
Oświadczam, że moje dziecko nie ma medycznych przeciwskazań do uprawiania sportu i startu w zawodach.
Oświadczam, że moje dziecko dobrowolnie na moją własną odpowiedzialność i moje własne ryzyko będzie brało udział w zawodach. Posiada kask ochronny, w którym obowiązkowo będzie startować w zawodach, sprawny technicznie sprzęt oraz umiejętności techniczne pozwalające na bezpieczne pokonanie trasy zawodów.
Oświadczam, iż jestem świadomy(a) zagrożenia wynikającego z charakteru imprezy, mogących skutkować utratą zdrowia i życia. Oświadczam, że nie będę kierował(a) w stosunku do organizatora żadnych skarg czy roszczeń za szkody lub poniesione urazy.
Oświadczam, iż posiadam ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej (OC). W przypadku szkód lub zniszczeń spowodowanych przez moje dziecko biorę na siebie wyłączną odpowiedzialność finansową za pokrycie wyrządzonych szkód na rzecz osób trzecich.
Akceptuję, że organizator nie ponosi żadnej odpowiedzialności za działania mojego dziecka lub jego zaniechania, nie zapewnia ubezpieczenia od następstw nieszczęśliwych wypadków, ubezpieczenia zdrowotnego, ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej oraz żadnych innych form ubezpieczeń. 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych oraz danych osobowych mojego dziecka oraz upublicznianie mojego i mojego dziecka wizerunku (także w sieci).
Wyrażam zgodę na udzielenie pomocy medycznej mojemu dziecku w razie jakiegokolwiek nieszczęśliwego zdarzenia w trakcie trwania zawodów.
Oświadczam, iż zapoznałem się z regulaminem zawodów i go akceptuję.  
Oświadczam, iż podane dane są prawdziwe i znane mi są przepisy art. 233 Kodeksu Karnego o odpowiedzialności karnej za podanie danych niezgodnych z rzeczywistością. 


……………………………..…………….…………………………					………………………………………………………………………………
Miejscowość, data							Podpis rodzica lub opiekuna prawnego
