Charytatywny Turniej Pitki Siatkowej Mezczyzn

o Puchar Radnej Powiatu Radomskiego Agnieszki Jaworskiej

WIERZBICA, 9 MARCA 2025 r.
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Lp. Nazwisko i imie Data urodzenia Miejscowos¢ Czytelny podpis
zamieszkania zawodnika *
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* Oswiadczam, ze zapoznatem sie z regulaminem. W Turnieju uczestnicze z wtasnej woli. Jestem zdrowy i nie ma
zadnych przeciwwskazan medycznych do mojego uczestnictwa w rozgrywkach. Nie bede roscit pretensji do
organizatorow w przypadku powstatych kontuzji i urazéw, ktére mogg wystapi¢ podczas trwania Turnieju.
Wyrazam zgode na wykorzystanie mojego wizerunku w materiatach promujacych Turniej. Wyrazam zgode na
przetwarzanie moich danych osobowych w celu skutecznego i prawidiowego zorganizowania oraz
przeprowadzenia Turnieju.
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