
Świdnik, ........................... 2018 r. 
.................................................... 
(imię i nazwisko składającego oświadczenie) 
 
....................................................     
(adres zamieszkania) 

 
.................................................... 
(nr telefonu) 
 
 

 
 

Oświadczenie o zdolności do udziału w warsztatach biegowych 
 

 Niniejszym jako przedstawiciel ustawowy –  rodzic * / opiekun*  nieletniego 
 
 
.......................................................................................................................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko dziecka oraz data urodzenia) 

oświadczam, że jest on(a) zdolny(a) do udziału w organizowanych przez Stowarzyszenie Biegający Świdnik 
spotkaniach (warsztatach) biegowych w terminie od 01.03.2018r do 31.12.2018r. oraz, że brak jest 
jakichkolwiek przeciwwskazań do uczestnictwa dziecka w zajęciach sportowych w tym medycznych w 
uprawianiu biegania. Wyrażam zgodę na jego czynny udział w ww. warsztatach i ponoszę za nie pełną 
odpowiedzialność. W przypadku pojawienia się jakichkolwiek przeciwwskazań poinformuję o tym pisemnie 
Zarząd Stowarzyszenia Biegający Świdnik.   
 Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych w celach związanych z udziałem w 
warsztatach zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 101, 
poz. 926 z późn.zm. ). 
 
 

.............................................. 
* niepotrzebne skreślić           (podpisy prawnych opiekunów) 
 
 
 

Świdnik, ........................... 2018 r. 
.................................................... 
(imię i nazwisko) 

 
....................................................    
(adres zamieszkania) 

 
.................................................... 
(nr telefonu)     

 

 
Zgoda na wykorzystanie wizerunku osoby uczestniczącej w warsztatach biegowych 

 

  
 Niniejszym jako przedstawiciel ustawowy –  rodzic * / opiekun*  nieletniego 
 
.......................................................................................................................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko dziecka oraz data urodzenia) 

wyrażam zgodę, na przeprowadzanie z .......................................................................................... 
wywiadów, robienie zdjęć i filmowanie na potrzeby reklamowe, promocyjne, wykorzystania w Internecie lub 
w transmisjach radiowo-telewizyjnych oraz na inne potrzeby komercyjne. Wyrażam zgodę na nieodpłatne 
wykorzystanie przez Stowarzyszenie Biegający Świdnik na całym świecie wszelkich zdjęć, materiałów 
filmowych, wywiadów i nagrań dźwiękowych przedstawiających uczestników spotkań (warsztatów) 
biegowych. Mogą one być wykorzystane przez Stowarzyszenie Biegający Świdnik poprzez umieszczanie 
na nośnikach typu DVD, w katalogach oraz mediach, na stronach internetowych, w gazetach i na 
wystawach, jak również na potrzeby promocyjno-reklamowe związane z działalnością prowadzoną przez 
Stowarzyszenie Biegający Świdnik. 
 
 

.................................................. 
 (czytelny podpis prawnego opiekuna) 
 

 


