ZIELONOGORSKI KLUB SPORTOWY

Imig i nazwisko dziecka .............cooovviiiirnie
Dyscyplina : Pieciobdj Nowoczesny
Oswiadczenie rodzica/prawnego opiekuna

1. Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w szkoleniu Zielonogorskiego Klubu Sportowego w Drzonkowie.
Oswiadczam jednocze$nie, ze dziecko nie posiada przeciwwskazan zdrowotnych do udziatu w zajeciach treningowych
oraz wyjazddéw sportowych.
2. Udostepniam dobrowolnie dane osobowe mojego dziecka wobec tego, iz jest to niezbedne aby dziecko mogto wzigé
udziat w zajeciach treningowych oraz startach na zawodach sportowych z zastrzeZeniem, iz podawane sg tylko dla
celow realizacji szkolenia sportowego w naszym klubie.
3. Wyrazam zgode na przechowywanie i przetwarzanie danych osobowych jako opiekun prawny mojego
dziecka*/wychowanka*, w bazie danych Zielonogérskiego Klubu Sportowego, ktéry bedzie ich administratorem,

zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a oraz art. 7 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) tylko w zakresie, w jakim jest to
niezbedne do realizacji petnego szkolenia sportowego.
4. O$wiadczam, ze zostatem poinformowany/a o prawie wgladu do danych mojego dziecka*/wychowanka® i mozliwosci
zgdania uzupetnienia, uaktualnienia, sprostowania oraz czasowego lub statego wstrzymania ich przetwarzania lub ich
usuniecia.
5. Wyrazam zgode na nieodptatne rozpowszechnianie wizerunku mojego dziecka w materiatach promocyjnych
dotyczacych szkolenia, stronach internetowych, portalach spotecznosciowych oraz publikacji, pokazywania
i wykorzystywania w sposob niekomercyjny w dowolnym formacie i we wszystkich mediach.
6. Wyrazam zgode na wysoko$¢ skiadki cztonkowskiej , ktdra jest obowigzkowa i ptatna z géry do 5 dnia kazdego
miesigca.
7. Wyrazam zgode na optacenie co rocznej jednorazowej sktadki ubezpieczeniowej ktora wynosi 40,00 zt. Sktadka ta
jest ptatna natychmiastowo przed rozpoczeciem procesu treningowego.
8. Informujemy, w kazdej chwili mozna wycofa¢ wiw zgode ( o$wiadczenie)

Zgoda obowiazuje od momentu przyjecia zawodniczki / zawodnika w poczet cztonkéw klubu do momentu
zakonczenia kariery sportowe;j.
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