CROSS BIELANSKI NUMER S oWy
NAZWA SZTAFETY NAPRZOD MLOCINY 3
KAPITAN CZAJKOWSKI KRZYSZTOF 64
MIEJSCE STARTU: WARSZAWA

Oswiadczam, iz nie istniejg przeciwwskazania medyczne do udziatu w zawodach. Uczestnicze w zawodach $wiadom
czyhajgcych zagrozen i na wtasne ryzyko. Jestem $wiadom, iz udziat méj w biegu moze narazic mnie
na utrate zdrowia lub Zzycia. Niniejszym wyrazam zgode na wykorzystywanie danych osobowych zawartych
w formularzu zgtoszeniowym (zgodnie z ustawg z dnia 9.08.97r o ochronie danych osobowych Dz.Ust. nr 133) przez
organizatora imprezy i podmioty wspétpracujace do celdw organizacyjnych. Zapoznatem sie z regulaminem i akceptuje
jego warunki.

SKtAD
ZMIANA NAZWISKO IMIE ROCZNIK P+EC PODPIS
1 CZAJKOWSKI KRZYSZTOF 1990 M
2 KMIEC CEZARY 1969 M
3 SZYBISZ DOMINIK 1990 M
4 BARAN GRZEGORZ 1977 M
5 SZEWCZYK TOMASZ 1990 M
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