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ANTIDOTUM=

AIRSHOW LESZINO

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA
dotyczace przebywania w strefie niedostepnej dla publicznosci

Ja, nizej podpisany/-a, oswiadczam, ze:

1. Jestem swiadomy/-a charakteru wydarzenia oraz zagrozen mogacych wynika¢ z przebywania w strefie
niedostepnejdlapublicznosci, tj. w strefie SPOTTERPOLNOC, zlokalizowanej na terenie pokazéw lotniczych
ANTIDOTUM Airshow Leszno, odbywajacych sie w dniach 19-20 czerwca 2026 r. na terenie Lotniska Leszno.

2. Przyjmuje do wiadomosci, ze przebywanie w strefie niedostepnej dla publicznosci wiaze sig z ryzykiem
wynikajacym ze specyfiki pokazéw lotniczych, w tym m.in. z ruchem statkéw powietrznych, dziataniami
pirotechnicznymi oraz innymi zdarzeniami losowymi.

3. Zobowigzuje sie do bezwzglednego stosowania sie do polecen stuzb porzadkowych, informacyjnych oraz
0sOb wyznaczonych przez Organizatora, a takze do przestrzegania obowigzujgcych regulaminéw i zasad
bezpieczenstwa. Przyjmuje do wiadomosci, ze przebywanie w strefach niedostepnych dla publicznosci
mozliwe jest wytacznie za zgodg Organizatora oraz w asyscie opiekuna wyznaczonego przez Organizatora.

4. Zobowigzuje sie do niewychodzenia poza ogrodzony teren strefy SPOTTER POLNOC oraz do korzystania
z transportu do niej zorganizowanego wytacznie przez Organizatora.

5. Oswiadczam, ze biore udziatw wydarzeniu dobrowolnie orazze zostatem/-am poinformowany/-aozasadach
korzystania ze strefy SPOTTER POLNOC.

6. Organizatorem pokazow lotniczych ANTIDOTUM Airshow Leszno jest LOTNISKO LESZNO sp. zo.0. zsiedzibg
w Lesznie (64-100), ul. Szybownikdw 28.

Data, miejscowosé Imie i nazwisko (czytelnie) Podpis

ZGODA RODZICA / OPIEKUNA NA PRZEBYWANIE DZIECKA W STREFACH SPOTTER
(wymagana w przypadku oséb niepetnoletnich)

Wyrazam zgode na przebywanie mojego dziecka *
w strefach SPOTTER, wtym wstrefie SPOTTERPOLNOC zlokalizowanej na terenie niedostepnymdla publicznosci
w strefie pokazéw lotniczych ANTIDOTUM Airshow Leszno, odbywajacychsie w dniach 19 - 20 czerwca 2026 na
Lotnisku Leszno.

Oswiadczam, ze mam swiadomos¢ ryzyka zwigzanego z przebywaniem w strefie niedostepnej dla publicznosci
pokazéw lotniczych ANTIDOTUM Airshow Leszno.

Data, miejscowosé Imie i nazwisko opiekuna/ rodzica Podpis opiekuna/rodzica

* - czytelnie imie i nazwisko dziecka



