~C)ID FORMULARZ ZGLOSZENIOWY ZAWODNIKA
Halowy Turniej Pilki Noznej Chlopcéow

o Puchar Dyrektora OSiR ,,FERIE ZIMOWE 2025”

(DLA OSOB MALOLETNICH — ponizej 16 roku zycia)

Imie 1 nazwisko dziecka:

Imie i nazwisko rodzica / opiekuna prawnego:

Wyrazam zgode na udzial mego dziecka w Halowym Turnieju Pitki Noznej Chtopcow o Puchar Dyrektora
OSiR ,,FERIE ZIMOWE 2025, oraz o$wiadczam, iz nie wystepuja przeciwwskazania zdrowotne
uniemozliwiajagce mu udziat w w/w zawodach.

Zapoznalem(am) si¢ z Regulaminem Turnieju 1 akceptuje jego postanowienia.

podpis zawodnika podpis rodzica / opiekuna

Zostalem(am) poinformowany(a), ze:
1) Administratorem danych osobowych jest Osrodek Sportu i Rekreacji w Goldapi.

2) Dane osobowe bedg przetwarzane przez Osrodek Sportu 1 Rekreacji na podstawie dobrowolnie udzielonej
zgody (art. 6 pkt.1 lit. a RODO) w celu zorganizowania turnieju, publikacji wynikow i przeprowadzenia
relacji medialnej.

3) Przyjmuj¢ do wiadomosci, iz udzielona zgoda moze zosta¢ a kazdej chwili cofnigta.

4) Pelna klauzula informacyjna zawarta jest w Regulaminie imprezy.

podpis rodzica / opiekuna

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych i danych mojego dziecka zawartych w
niniejszym formularzu zgtoszeniowym przez Osrodek Sportu i Rekreacji w Gotdapi w celu wzigcia udziatu w
w/w Zawodach oraz opublikowania ich i informacji o zwycigzcach w mediach oraz stronach internetowych
Organizatora.

podpis rodzica / opiekuna

Wyrazam nieodplatng i nieograniczong czasowo zgode na wykorzystanie i rozpowszechnianie
wizerunku mojego dziecka utrwalonego jakakolwiek technika na wszelkich no$nikach (w tym w postaci
fotografii 1 dokumentacji filmowej) przez Osrodek Sportu i Rekreacji w Gotdapi na potrzeby
przeprowadzenia w/w Zawodoéw w celach informacyjnych i promocyjnych a w szczego6lnosci do
zamieszczenia w/w na stronie internetowej Organizatora i lokalnych mediow.

podpis rodzica / opiekuna




