Zgoda Rodzica/Opiekuna Prawnego na udziat w Terenie Konnym

Ja, nizej podpisany/a: .
. KLUB JEZDZIECKI
(

Imig i NazwisKo: .........cocooovvvverennn. —~——

MSZANA GORNA

Adres zamieszKkania: ................ccccceiiiiiii

Telefon kontaktowy: .............cccevvvviiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeee

Wyrazam zgode na udziat mojego/mojej dziecka/podopiecznego/podopiecznej:
Imie i Nazwisko Dziecka: ..................oooooriiiiiiii

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

PESEL: ..o

w terenie konnym organizowanym przez Klub Jezdziecki Mszana Gérna, mieszczacy sie w
Mszanie Gornej.

Oswiadczenia i Odpowiedzialnos¢

1. Oswiadczam, ze zapoznatlem/am sie¢ i akceptuje w catosci Regulamin Klubu
Jezdzieckiego Mszana Gérna (zalagcznik 1) oraz zasady bezpieczenstwa
obowigzujace na terenie obiektu i podczas jazd konnych, w tym w terenie.
Zobowigzuje sie do poinformowania dziecka/podopiecznego/podopiecznej o
koniecznosci bezwzglednego przestrzegania tych zasad.

2. Jestem swiadomyl/a, ze jezdziectwo jest sportem stwarzajagcym ryzyko
wypadkoéw i urazéw, w tym powaznych, niezaleznie od zachowania wszelkich
srodkow ostroznosci. Mogg one wynika¢ z nieprzewidywalnego zachowania
zwierzat, upadku z konia, kolizji, niewtasciwego uzycia sprzetu lub innych zdarzeh
losowych.

3. Biore petna i wylaczng odpowiedzialnos¢ za wszelkie ryzyko zwigzane z
udzialem mojego dziecka/podopiecznego/podopiecznej w terenie konnym.
Oswiadczam, ze dobrowolnie zezwalam dziecku/podopiecznemu/podopiecznej na
podjecie tego ryzyka.

4. Zwalniam Klub Jezdziecki Mszana Gérna, jego wtascicieli, pracownikéw,
instruktoréw, wolontariuszy oraz inne osoby zwigzane z Klubem, z wszelkiej
odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu nieszczesliwych wypadkoéw, urazéw,
uszkodzen ciala, strat materialnych lub innych szkéd, ktére moga wynikna¢ z
udziatu mojego dziecka w terenie konnym.

5. Niniejsze zwolnienie z odpowiedzialnosci obejmuje wszelkie roszczenia,
zadania i pozwy, z wyjatkiem sytuacji, gdy szkoda wynika z razgcego
niedbalstwa lub umysinego dziatania ze strony Klubu Jezdzieckiego Mszana
Gorna lub jego pracownikéw. Ciezar dowodu w tym zakresie spoczywa na osobie
roszczace;j.

6. Wyrazam zgode na udzielenie mojemu dziecku/podopiecznemu/podopiecznej
pierwszej pomocy w przypadku nagtego zachorowania lub wypadku oraz na
wezwanie pogotowia ratunkowego lub transport do najblizszego szpitala, jesli bedzie



to konieczne. O wszelkich kosztach zwigzanych z interwencjg medyczng zostane
powiadomiony/a.

Podpis:

Informacje o Stanie Zdrowia Dziecka:

Oswiadczam, ze stan zdrowia mojego/mojej dziecka/podopiecznego/podopiecznej jest dobry
i nie ma zadnych przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu w jezdzie konnej i aktywnosciach
zwigzanych z terenem konnym.

W przypadku wystepowania u dziecka jakichkolwiek chordb przewlektych, alergii, urazéw lub
innych istotnych probleméw zdrowotnych, ktére moga mie¢ wptyw na jego bezpieczehstwo
lub samopoczucie podczas zajec, prosze o ich wyszczegolnienie ponizej:

Zgody Marketingowe:

Wyrazam zgode na wykorzystanie wizerunku mojego/mojej
dziecka/podopiecznego/podopiecznej w materiatach promocyjnych Klubu
Jezdzieckiego Mszana Gérna, w tym na stronach internetowych oraz w mediach
spotecznosciowych (TikTok, Instagram, Facebook) Klubu. Materiaty te mogg obejmowac
zdjecia i krotkie nagrania wideo z zaje¢ lub wydarzen organizowanych przez Klub.
Oswiadczam, zZe niniejsza zgoda jest dobrowolna i moze zosta¢ wycofana w kazdym czasie
poprzez pisemne o$wiadczenie.

zaznacz: TAK/NIE (podpis)

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego/mojej
dziecka/podopiecznego/podopiecznej przez Klub Jezdziecki Mszana Gérna w celu
realizacji terenu konnego oraz w celach marketingowych, zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami RODO.

Mszana Goérna,

dat 7
(data) ‘/& KLUB JEZDZIECKI
(

MSZANA GORNA

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)
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