Miejski Klub Sport Koszykowki
w Gorze Kalwarii

DEKLARACJA UCZESTNICTWA ZAWODNIKA NIEPEENOLETNIEGO
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Imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna:

Deklaruje przystapienie mojego dziecka do uczestnictwa w Miejskim Klubie Koszykéwki w Gorze

Kalwarii i wyrazam zgode na udziat w szkoleniu oraz rozgrywkach sportowych.

Oswiadczam, ze:

1. Dziecko jest w petni zdrowe i nie ma przeciwwskazan do uczestnictwa w zajeciach koszykowki.

2. Zobowiazuje sie do regularnego wplacania miesiecznych skltadek zawodniczych przez 10
miesiecy w roku (wrzesien-czerwiec) do 15 dnia kazdego miesigca na konto bankowe Klubu
(Bank Millennium numer konta bankowego: 29 1160 2202 0000 0005 7992 2639) z podaniem
imienia i nazwiska zawodnika oraz miesigca i roku, za ktéry optacana jest sktadka cztonkowska.
Rozumiem, ze optaty zawodnicze sg optatg za przynaleznos¢ do Klubu i nie sg uzaleznione od
uczestnictwa mojego dziecka w treningach lub rozgrywkach sportowych.

3. Zapoznatlem/am sie z trescig obowiazujacego Regulaminu Zawodnika i akceptuje jego tresé.
Zobowigzuje sie do zapoznania mojego dziecka z jego trescia, co jest réwnoznaczne z
przestrzeganiem przez nie ww. regulaminu.

4. Zobowiazuje sie do poinformowania Zarzad Klubu w formie pisemnej lub elektronicznej o
zmianach dotyczacych danych teleadresowych, a takze o zamiarze rezygnacji mojego dziecka z
przynaleznosci do Klubu.

(data) (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)



ZGODY

1. Rodzic lub opiekun prawny wyraza zgode na wykorzystywanie wizerunku dziecka w zakresie promoc;ji
Miejskiego Klubu Koszykéwki w Gorze Kalwarii oraz na umieszczanie informacji na temat dziecka w zakresie:
imie, nazwisko, dodatkowe informacje, zdjecia, relacje i filmy z treningbw oraz zawoddéw na stronie
internetowej i na https://www.facebook.com/mkkgk.

2. Rodzic lub opiekun prawny wyraza zgode na to, aby trener w sytuacji zagrozenia zycia dziecka w trakcie
zajec i zawodoéwsportowych mogt podjg¢ decyzje zwigzang z ratowaniem zycia dziecka.

3. Rodzic lub opiekun prawny wyraza zgode na samodzielny powrét dziecka z zaje¢ organizowanych przez
Miejski Klub Koszykowki w Gérze Kalwarii. Réwnoczesnie oswiadcza, ze po opuszczeniu hali sportowej przez
dziecko przejmuje nad nim bezposrednig opieke i bierze na siebie petng odpowiedzialnos¢ za jego
bezpieczenstwo, zachowanie oraz sposéb powrotu do domu.

4. Poprzez podpisanie deklaracji uczestnictwa opiekun wyraza zgode na przetwarzanie danych osobowych
zawartych wprzekazanych dokumentach zgodnie z rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady UE
2016/679 w sprawie ochrony i przetwarzania danych osobowych (RODO).

5. Informuje, ze Administratorem Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka danych osobowych jest Miejski Klub
Koszykoéwki w Goérze Kalwarii. Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka dane osobowe nie bedg przekazywane do
Panstw trzecich. Pani/Pana oraz Pani/Pana dziecka dane osobowe bedg wykorzystywane w celach
zwigzanych z prowadzong dziatalnoscig, i wspdtpracg, w tym w szczegoélnosci na potrzeby: kontaktowania
sie z Panig/ Panem w celach zwigzanych z prowadzeniem zaje¢; organizacji uczestnictwa dziecka w
turniejach, zawodach, obozach i wycieczkach; obstugi zgtoszen i oswiadczen; prowadzenie rachunkowosci
administratora; obstugi korespondencji zwigzanej z uczestnictwem w sekcji klubowej.

6. Dane osobowe bedg przechowywane przez okres swiadczenia ustug, a po jego uptywie przez okres 5 lat od
zakonczenia roku w ktérym $wiadczona byta ustuga (art. 70 § 1 Ordynacja podatkowa), lub do czasu uptywu
okresu przedawnienia ewentualnych roszczen Ilub wniesienia usprawiedliwionego sprzeciwu wobec
przetwarzania. Ma Pani/Pan prawo do wycofania danych z naszej bazy, ograniczenia ich wykorzystywania,
sprostowania, prawo do przenoszenia danych osobowych lub wniesienia skargi do organu nadzorczego w
zakresie ochrony danych osobowych. Cofniecie zgody moze odby¢ sie poprzez wystanie zgtoszeniana adres:
mkkoszgk@gmail.com.

7. W przypadku uznania, iz przetwarzanie przez Administratora Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy
RODO, przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych,
ul Stawki 2, 00-193 Warszawa.

8. Podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne do uczestnictwa w sekcji sportowej Miejskiego Klubu
Koszykowki w Gorze Kalwarii.
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