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KARTA ZGŁOSZENIA zawodnika
do udziału w XXIV Jesiennych biegach przełajowych
dnia 16.09.2023 r.
1. Imię i nazwisko:

……………………………………………………………………….
1. Rocznik urodzenia/kategoria 

……………………………………………………………………….      
1. Szkoła/ klub:

………………………………………………………………………
1. Nauczyciel/opiekun prawny 

……………………………..………………………………………
Oświadczam, że moje dziecko jest zdrowe i może brać udział w rywalizacji sportowej.
Zgoda opiekuna prawnego na przetwarzanie i publikację danych osobowych 
Wyrażam zgodę na podawanie do publicznej wiadomości imienia i nazwiska dziecka w związku z jego udziałem w Jesiennych biegach przełajowych o Puchar Marszałka Województwa Mazowieckiego i Wójta Gminy Lelis we wszelkich ogłoszeniach, zapowiedziach i informacjach o tym konkursie i jego wynikach. Wyrażam zgodę na publikację wizerunku mojego dziecka w relacjach z przebiegu zawodów w mediach oraz materiałach promocyjnych organizatorów.
Wyrażam również zgodę na przetwarzanie przez Organizatora turnieju danych osobowych podanych w zgłoszeniu, w celu przeprowadzenia i realizacji turnieju. Jednocześnie oświadczam, że jestem świadomy dobrowolności podania danych oraz że zostałem poinformowany o prawie wglądu do podanych danych oraz możliwości ich poprawiania. 

___________        _________________ __________________________________
MIEJSCOWOŚĆ,                       DATA            CZYTELNY PODPIS OPIEKUNA PRAWNEGO ZAWODNIKA 



Załącznik nr 1 (należy przechowywać we własnej dokumentacji) 

KARTA ZGŁOSZENIA zawodnika
do udziału w XXIV Jesiennych biegach przełajowych
dnia 16.09.2023 r.
1. Imię i nazwisko:

……………………………………………………………………….
2. Rocznik urodzenia/kategoria 

……………………………………………………………………….      
3. Szkoła/ klub:

………………………………………………………………………
4. Nauczyciel/opiekun prawny 

……………………………..………………………………………
Oświadczam, że moje dziecko jest zdrowe i może brać udział w rywalizacji sportowej.
Zgoda opiekuna prawnego na przetwarzanie i publikację danych osobowych 
Wyrażam zgodę na podawanie do publicznej wiadomości imienia i nazwiska dziecka w związku z jego udziałem w Jesiennych biegach przełajowych o Puchar Marszałka Województwa Mazowieckiego i Wójta Gminy Lelis we wszelkich ogłoszeniach, zapowiedziach i informacjach o tym konkursie i jego wynikach. Wyrażam zgodę na publikację wizerunku mojego dziecka w relacjach z przebiegu zawodów w mediach oraz materiałach promocyjnych organizatorów.
Wyrażam również zgodę na przetwarzanie przez Organizatora turnieju danych osobowych podanych w zgłoszeniu, w celu przeprowadzenia i realizacji turnieju. Jednocześnie oświadczam, że jestem świadomy dobrowolności podania danych oraz że zostałem poinformowany o prawie wglądu do podanych danych oraz możliwości ich poprawiania. 

___________        _________________ __________________________________
MIEJSCOWOŚĆ,                       DATA            CZYTELNY PODPIS OPIEKUNA PRAWNEGO ZAWODNIKA 



Załącznik Nr 2 (przesłać do organizatora do 14-09-2023 r. do godziny 10.00) biegi.lelis@gmail.com




LISTA ZGŁOSZENIA SZKOŁY/ KLUBU 

do udziału XXIV Jesiennych biegach przełajowych o Puchar Marszałka Województwa Mazowieckiego, Wójta Gminy Lelis dnia 16.09.2023 r.

	Nazwa szkoły/ klubu
	

	Adres
	

	Nazwisko i imię osoby odpowiedzialnej 
	

	e-mail szkoły/klubu
	

	Nr telefonu kontaktowego
	

	Kategoria 
	Rocznik urodzenia
	Nazwisko 
	Imię

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	





					…………………………………………………………………………………………
                			 Podpis osoby upoważnionej – dyrektor szkoły/ prezes klubu sportowego. 

UWAGA WAŻNE: 
Oświadczenia kierownika/ opiekuna grupy sportowców: 
Oświadczam, ze posiadam zgody na podawanie do publicznej wiadomości imienia i nazwiska dziecka w związku z udziałem w XXIV Jesiennych biegach przełajowych o Puchar Marszałka Województwa Mazowieckiego i Wójta Gminy Lelis we wszelkich ogłoszeniach, zapowiedziach i informacjach o tym konkursie i jego wynikach. Wyrazili oni zgodę na publikację wizerunku dziecka w relacjach z przebiegu zawodów w mediach oraz materiałach promocyjnych organizatorów. Wyrazili zgodę na przetwarzanie przez Organizatora turnieju danych osobowych podanych w zgłoszeniu, w celu przeprowadzenia i realizacji turnieju. Opiekunowie oświadczyli, że są świadomi dobrowolności podania danych oraz że zostali poinformowani o prawie wglądu do podanych danych oraz możliwości ich poprawiania. 


                                    …………………………………………………………………………………………
                			 Podpis kierownika grupy/ opiekuna



