
Nr startowy

Nazwisko

Imi

Data urodzenia

Kategoria

Klub

Kraj

Podpis zawodnika

(Wypełnia organizator)

Miejscowo

Ulica

Kod pocztowy Poczta

Numer

Wypełniajc powyszy formularz owiadczam, e znam regulamin biegu: II PÓŁMARATON LASKI  i zobowizuj si 
do jego przestrzegania. Wyraam zgod na przetwarzanie powyszych danych osobowych dla potrzeb klasyfikacji 
zawodów. Startuj na własn odpowiedzialno.
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