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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY
APPLICATION FORM
VI MIĘDZYNARODOWY BIEG NARCIARSKI
O PUCHAR BIEGUNA ZIMNA
	*IMIĘ / name/
	

	* NAZWISKO
/surname/
	

	* DATA URODZENIA

dd.mm.rr./date of birth/
	

	* ADRES /address/ ulica/street/
	

	* KOD POCZTOWY/postal code/
	

	* MIEJSCOWOŚĆ /locality/
	

	* WOJEWÓDZTWO /Province/
	

	* TELEFON
	

	*E-MAIL
	


*  Zapoznałem się z Regulaminem zawodów i akceptuję zawarte w nim zasady. 
Zgodnie z Ustawą o ochronie danych osobowych, wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych przez WOSiR Szelment.
       *I have been acquainted with the regulations of sports event and I accept the principles included in. According to the act about the protection of personal data, I give my consent to processing the data of mine by WOSiR Szelment  

        * Oświadczam, że jestem zdrowy i posiadam badania lekarskie oraz przyjmuję na siebie   odpowiedzialność za uczestnictwo w tej imprezie.
        * I declare that I’m healthy and I have the medical examination and I claim the responsibility to take part in this sport event.
Data /date/………………………..                           Podpis /signature/ ……………………… ..         

                                                                                                                                                                                                                                                                                           *Prosimy o wypełnienie drukowanymi literami/Fill up with capital letter
