ZGODA rodzica/opiekuna

Wyrazam zgode na udzial mojego dziecka .............cooiiiiiiiiiiiiii

(imig¢ i nazwisko dziecka)

w Otwartym Turnieju Druzyn Podworkowych w Pilce Noznej organizowanym w dniu
01.05.2019r. na Stadionie MOS w Strzelcach Opolskich przy ul. Strzelcéw Bytomskich 2a
przez Referat Sportu i Rekreacji w Strzelcach Opolskich.

Akceptuje niniejszym wszystkie warunki uczestnictwa regulaminu ,,Otwartego Turnieju
Druzyn Podwoérkowych w Pitce Noznej” oraz przyjmuj¢ do wiadomosci, ze nalezy

przestrzega¢ wszelkich zarzadzen Organizatora oraz warunkoéw regulaminu.

(data i podpis rodzica/opiekuna)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz zgodnie z art. 23 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych (Dz. U. z 2016 r., poz. 922) wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych mojego
dziecka (W tym rOWNIEZ WIZETUNKU) .....iititiitiitiit ittt et et et e e e e te e e e e naneees
(imi¢ i nazwisko dziecka) zawartych w zgtoszeniu do turnieju w zakresie, w jakim jest to niezb¢dne dla
zorganizowania Otwartego Turnieju Druzyn Podworkowych w Pilce Noznej oraz wykonania

Sprawozdania podsumowujacego turniej.

Przyjmuje do wiadomosci, ze:
1) administratorem danych osobowych jest Burmistrz Strzelec Opolskich z siedzibg w Strzelcach
Opolskich, pl. Mysliwca 1;
2) dane osobowe przetwarzane bedg w celu zorganizowania turnieju oraz wykonania sprawozdania
podsumowujacego;
3) posiadam prawo dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawiania;
4) podanie moich danych osobowych jest dobrowolne, jednak jest warunkiem wziecia udziatu

w ,,Otwartym Turnieju Druzyn Podworkowych w Pitce Noznej ,,

(data i podpis rodzica/ opiekuna zawodnika turnieju)



