WSTEPNY FORMULARZ ZGLOSZENIOWY
KINDER + SPORT - WOJEWODZTWO LODZKIE 2018

Prosimy o wypehienie zgloszen komputerowo lub DRUKOWANYMI LITERAMI.

Tlosé Nazwa Druzvn Ple¢ | Kategoria | Imig i nazwisko Numer Adres e-mail
druzyn YWYl kim 4,31ub? opiekuna Telefonu
Data ......coooooiiiiiiiiin.
Piecze¢ klubu/szkoty/ Czytelny

/organizacji sportowej

Podpis opiekuna/ow

Adres zgloszen elektronicznych np. jako skan: jwlazlik@siatka-lodzkie.pl
do dnia 31.03.2018r. (chlopcy) lub 15.04.2018r. (dziewczeta).



mailto:jwlazlik@siatka-lodzkie.pl

SZCZEGOLOWY FORMULARZ ZGELOSZENIOWY
KINDER + SPORT WOJEWODZTWO LODZKIE 2018

Prosimy o wypetnienie zgtoszen komputerowo lub DRUKOWANYMI LITERAMI.

Numer Imig Nazwisko Rok .
urodzenia
Zespol / kategoria:
Piecze¢ klubu/szkoty/ Czytelny
/organizacji sportowej Podpis opiekuna/éw

Formularz nalezy przekazaé s¢dziemu glownemu w dniu zawodow przed rozpocze¢ciem
pierwszego turnieju!




Zgoda rodzicow (opiekunow prawnych) na udzial
syna/corki w rozgrywkach turniejow mini siatkowki
obejmujacym:

e rozgrywki Ligi Mini Siatkowki Wojewodztwa L.odzkiego 2018
e orazturnieje KINDER + SPORT 2018

My nizej podpisani / Ja nizej podpisany(na)

................................................................................................

................................................................................................

( imi¢ 1 nazwisko dziecka ) (klub/szkota)

w zawodach sportowych, o ktorych mowa powyzej, odbywajacych
si¢ w sezonie rozgrywek mini siatkowki (styczen — czerwiec 2018r.)

e Oswiadczam/-y, ze stan zdrowia naszego dziecka pozwala
na udzial w tego typu zawodach.

e Wyrazam/-y zgode¢ na publikacj¢ wizerunku mojego syna /
corki przez L.odzki Zwiazek Pilki Siatkowej w Lodzi na
stronie internetowej www.siatka-lodzkie.pl

e Wyrazam/-y zgode¢ na przetwarzanie danych osobowych
syna / corki przez Y.odzki Zwiazek Pilki Siatkowej w
Y.odzi, w celu przedstawienia finalistow etapu
wojewodzkiego w/w turniejow.

data i miejsce podpis rodzicéw (prawnych opiekunéw)



(miejscowosc¢ i1 data)

Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych

Wyrazam zgod¢ na przetwarzanie przez Polski Zwiazek Pitki Siatkowej z siedzibg w
Warszawie, przy ul. Putawskiej 383 danych osobowych mojego matoletniego dziecka
................................................................................................. — zgodnie z
Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych.

Wyrazam zgode na gromadzenie, przetwarzanie i przekazywanie moich danych do
Ministerstwa Sportu i Turystyki, Communication Unlimited, a takze wprowadzanie ich do
systemow teleinformatycznych na potrzeby realizacji 1 prawidlowego rozliczenia zadan
zwigzanych z dofinansowaniem ze $rodkéw Budzetu Panstwa i Funduszu Rozwoju Kultury
Fizycznej ($rodké6w publicznych) oraz systemow teleinformatycznych PZPS i Ferero Polska
Commercial.

Oswiadczam, iz znane mi jest prawo do wgladu i poprawiania udost¢pnionych przeze mnie
danych, jak rowniez mozliwos¢ cofnigcia zgody na ich przetwarzanie przez PZPS i MSIT.
Cofnigcie musi odby¢ si¢ w formie pisemne;.

Oswiadczam, ze powyzsze o§wiadczenie wypehitem/am dobrowolnie zgodnie z prawdg 1 ze
jestem $wiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej z art. 233 par.1 KK za zeznawanie nieprawdy
lub zatajanie prawdy.

iy

*Wypelniaja wszystkie osoby (nawet te, ktore uczestniczyty w Lidze Mini Siatkowki

Wojewodztwa Lodzkiego 2018r.)



