







Knurów, dn. ……………

……………………………………..

                   imię, nazwisko

…………………………………………………………..

                          adres

Oświadczenie

1. Oświadczam, że biorę pełną odpowiedzialność za swój stan zdrowia, który pozwala mi na uczestniczenie w zajęciach rekreacyjnych – amatorskich rozgrywkach futsalu. Oświadczam jednocześnie, że w zajęciach tych uczestniczę na własne ryzyko.

2. Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem Knurowskiej Ligi Futsalu w Knurowie, 
w tym z par. VI pkt 6 i par. VII dot. przetwarzania danych osobowych.
3. Niniejsze oświadczenie jest ważne na czas trwania rozgrywek organizowanych przez Miejski Ośrodek Sportu i Rekreacji w Knurowie, tj. w okresie 1.11.2023 – 30.06.2024.
…………………………..
czytelny podpis zawodnika
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