SKATE CRoSS SERIES POLAND

| edycja Skate Cross Series Poland
6.04.2024 Avepark Warszawa
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Oswiadczenie zawodnika oraz zgody na udziat i publikacje wizerunku:

Oswiadczam, ze biore udziat w | edycji Skate Cross Series Poland w dniu 6.04.2024 r. na skateparku
Avepark w Warszawie na moje ryzyko i mojg odpowiedzialno$¢ oraz ze moj stan zdrowia (w tym brak
przeciwskazan lekarskich) pozwala na wziecie udziatu w zawodach rolkowych. Przeczytatem/am i
akceptuje regulamin bez zastrzezen oraz oswiadczam, ze nie bede wnosi¢ zadnych skarg czy roszczen
na drodze sadowe] za szkody jak i réwniez ewentualny uszczerbek na zdrowiu spowodowany
wszelkimi zdarzeniami w czasie trwania imprezy. Mam s$wiadomos$é, ze uczestnicy s objeci
ubezpieczeniem NNW na kwote 10 tys PLN, a jazda na rolkach na skateparku jest kontuzjogenna.

Zgadzam sie na publikacje, moich danych na listach wynikéw, a takze na publikacje wizerunku na

zdjeciach/filmikach z zawodéw na stronie internetowej oraz social mediach organizatora.

Czytelny podpis uczestnika Warszawa, dnia 6.04.2024 r.
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