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ZWIAZEK PILKI RECZNEJ
W POLSCE

LISTA ZGtOSZEN

OSWIADCZENIA UCZESTNIKOW

Nazwa druzyny:

Zwigzek Pitki Recznej w Polsce

ul. Putawska 300a, 02-819 Warszawa
T:+482289290 11, F: +48 2289290 11
E: zprp@zprp.org.pl, |: www.zprp.pl

@handballpolska o o@

Warszawa dn. ....ccceevevevnneeen.

OSWIADCZENIE
Sktadajac podpis w odpowiednim miejscu w tabeli ponizej oswiadczam, ze w turniejach pitki recznej
plazowej organizowanych w ramach Mistrzostw Polski i Pucharu Polski biore udziat na wtfasng
odpowiedzialno$¢ oraz, ze nie bede wnosit(a) zadnych pretensji i roszczen do organizatorow
zawodoéw i ZPRP, w razie ewentualnego uszczerbku na zdrowiu powstatego w wyniku startu i
uczestnictwa w w/w zawodach, ponadto:

1. oswiadczam, ze zapoznatam/zapoznatem sie z regulaminem rozgrywek o Mistrzostwo Polski na
sezon 2020 i w petni go akceptuje

2. oSwiadczam, ze nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do mojego udziatu w zajeciach o
charakterze sportowo-rekreacyjnym.

3. oswiadczam, zapoznatam/zapoznatem sie i bede przestrzegat/a zasad i przepisow okreslonych w
Przepisach Gry w Pitke Reczna Plazowg i w petni go akceptuje.

4. wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych celem zgtoszenia do imprezy i podania
wynikéw do ogdlnej wiadomosci (zgodnie z Ustawg o Ochronie Danych Osobowych).

5. wyrazam zgode, aby zdjecia, nagrania filmowe oraz wywiady, a takie wyniki mogty by¢
wykorzystane przez prase, radio, telewizje oraz na portalach internetowych, a takze w celach
marketingowych Organizatora i sponsoréw
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OSOBY TOWARZYSZACE

Ip. Nazwisko Imie Data urodzenia Podpis - zgoda

Osoba odpowiedzialna za druzyne oswiadcza, ze jest Swiadoma iz w zawodach mogg uczestniczy¢
jedynie zawodnicy zgtoszeni na formularzu zgtoszeniowym, max 20 os. w jednej druzynie i do 4
0sOb towarzyszacych, oraz iz niepetnoletni zawodnik, bedzie posiadat zgode udzielong przez
opiekuna prawnego. Zgoda bedzie obejmowata w szczegdlnosci oswiadczenia, o ktérych mowa w
niniejszym dokumencie.

(Imie i nazwisko oraz numer telefonu osoby odpowiedzialnej za druzyne)
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