
FORMULARZ ZGŁOSZENIA UCZESTNIKA
Bieg„Tropem Wilczym”Bieg Pamięci Żołnierzy Wyklętych

Lidzbark Warmiński, 15.08.2021 r.

1. Informacje o uczestniku:

1) Imię i nazwisko: …..................................................................................................................

Data urodzenia:............................................................................................................................

2) Adres: .....................................................................................................................................

…..................................................................................................................................................

Niniejszym oświadczam, że:

1. Zapoznałam (-em) się z postanowieniami Regulaminu biegu „Tropem Wilczym” Pamięci Żołnierzy Wyklętych w Lidzbarku Warmińskim i

w całości akceptuję jego wszystkie warunki.

2. Nie mam przeciwwskazań zdrowotnych, które uniemożliwiłyby mi start w biegu oraz, że przyjmuje do wiadomości, iż udział w biegu

wiąże się z wysiłkiem fizycznym i pociąga za sobą naturalne ryzyko i zagrożenie wypadkami, możliwością odniesienia obrażeń ciała i

urazów fizycznych(w tym śmierci).

3. Wyrażam zgodę na przetwarzanie ww. danych osobowych (imię, nazwisko, telefon, wiek) na potrzeby biegu „Tropem Wilczym” Pamięci

Żołnierzy Wyklętych w Lidzbarku Warmińskim zgodnie z przepisami ustawy z dnia 24 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz.

U. 2018, poz. 1000) oraz wyrażam zgodę na publikację mojego imienia i nazwiska, a także na utrwalenie mojego wizerunku w trakcie biegu

i jego wykorzystywanie przez Organizatora w zakresie i celach związanych z przeprowadzeniem oraz promocją biegu jak również w celach

informacyjnych i archiwizacyjnych (fotorelacje, relacja medialne).

4. Wyrażam zgodę na opublikowanie na stronie, profilu Facebook Klub Biegacza Lidzbark Warmiński także papierowej

i internetowej wersji „Gazety Lidzbarskiej”, jak również stronie internetowej oraz profilu Facebook Urzędu Miasta w Lidzbarku

Warmińskim mojego imienia i nazwiska podczas prezentacji wyników biegu na dystansie 5 km.

5. Oświadczam, że podaję dane i wyrażam zgodę dobrowolnie i w sposób świadomy, zaś administrator danych przed wyrażeniem niniejszej

umowy przekazał mi informację, o których mowa w art.13 i 14 RODO, w tym informację o możliwości cofnięcia wyrażonej zgody.

6. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Marek Olszewski - koordynator biegu Tropem Wilczym w Lidzbarku Warmińskim w

dniu 15.08.2021 r. w porozumieniu z zarządem Stowarzyszenia Klub Biegacza Lidzbark Warmiński.

7. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych i zgody na ich przetwarzanie jest dobrowolne, lecz ich niepodanie lub brak zgody na ich

przetwarzanie uniemożliwia udział w biegu.

Zapoznałem/am się z treścią:

….....................................……………………………………..................................
(Miejscowość, data oraz czytelny podpis )


