ZAJECIA SPORTOWE
|
KRAKOWSKIM SZKOLNYM OSRODKU SPORTOWYM

MBP SRODMIESCIE, Fr. Nullo 23 w Krakowie

1. DANE UCZESTNIKA ZAJEC:
IMi€ i NAZWISKO UCZESTNIKA ZAJEC: .ooviuiiieieeiet ettt sttt ettt st st s e e e e e b et e e ens

Telefon kontaktowy opiekuna Prawnego: ......cciiiriviiciiceie et st eraerens

Data: ..o

Rodzaj zajec :

*Ptywalnia — pigtek w godz. - 14-45 —15.30 |:|

*Sala tenis stotowy — pigtek w godz. - 17.10-17.55 I:l

17.55-18.40 [_|

*Sala gimnastyczna zajecia z elementami sztuk walki - sobota w godz. - 11.20-12.05 |:|
12.10-12.55 [_]
13.00-13.45 [ ]
13.50 - 14.35 [_|

14.40-15.25 [_]

*Zaznaczy¢ wlasciwe

2. OSWIADCZENIE O STANIE ZDROWIA UCZESTNIKA ZAJEC:

Oswiadczam, ze nie ma przeciwskazan zdrowotnych aby ...cccccvccrveenecesseesceneenees (imie i nazwisko
uczestnika zaje€) uczestniczyt/a w zajeciach sportowych organizowanych przez KSOS w ramach zaje¢
sportowych.

KrakOw, ....cccceeeneenennennesnerennnees e eeeeeernereresereraee st ar et srasa st saeeeaaee saeeeRaeR Rt e e aeR Reenae R Re e R ae R RS eaes ReeRnaesan sas nesene
(Czytelny podpis opiekuna prawnego uczestnika zajec)



3. PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH:

ZGODA NA WIZERUNEK
INFORMACIJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody na fotografowanie oraz nagrywanie wizerunku
........................................................... (imie i nazwisko uczestnika zajec) zwigzanego ze Swiadczeniem ustug
opiekuriczo-wychowawczych (zajecia sportowe w KSOS MBP S) w celu wykorzystania materiatéw: na
terenie jednostki, na stronie internetowej jednostki, na portalach spotecznosciowych.

KrakOw, .....ccccvveecerennennsnensennes e tvteeesseerseseesssssesssnsarssssatesssasesssane s atesr st s ate sasase ssaee snaee s R aee s naes senanesnanesennaeaas

(Czytelny podpis osoby, ktérej dane dotycza/rodzica lub opiekuna
prawnego dziecka, ktérego dane dotyczg)

INFORMACIJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Administratorem danych osobowych jest Krakowski Szkolny Osrodek Sportowy im. Szarych
Szeregow, z siedzibg al. Powstania Warszawskiego 6, 31-541 Krakéw w Krakowie.

Informujemy, ze:

1. Maja Panstwo prawo w dowolnym momencie wycofa¢ niniejsza zgode, przy czym jej wycofanie
nie wptywa na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania, ktédrego dokonano na podstawie tejze zgody
przed jej wycofaniem.

2. Majg Panstwo prawo do zgdania od administratora dostepu do przetwarzanych danych
osobowych, ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania, a takze ich usuniecia.

3. Dane osobowe beda przechowywane do czasu wycofania zgody lub usuniecia danych przez
administratora.

4. Odbiorcg sg podmioty $wiadczgce dla naszej jednostki obstuge techniczng w zakresie ww.
mediow.

5. Majg Panstwo prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktérym jest Prezes Urzedu
Ochrony Danych Osobowych z siedzibg ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

6. Wyrazanie zgody jest dobrowolne. Brak wyrazenia zgody spowoduje u administratora
obowigzek nieumieszczania wizerunku w zakresie, w ktérym Panstwo nie wyrazili zgody na jego
publikacje.

7. Podstawe prawng przetwarzania danych jest Paristwa zgoda.

Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: adres e-mail: inspektor4@mjo.krakow.pl



mailto:inspektor4@mjo.krakow.pl

4. ODBIOR DZIECKA PO ZAKONCZENIU ZAJEC:

Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody na samodzielny POWIOL .........ccceveveeeveveeeveveciereecvesrierse e (imie i
nazwisko uczestnika zajec) po zakonczeniu zaje¢ w ramach zaje¢ sportowych w KSOS.

KrakOw, .....cccevvevcerernennsenensennes e treeesseerssseesssneessnraressatesssaeesaae s aee s s aae s aee s naee s s aeS SR ReesRae snaee senanesnanesennaeers
(Czytelny podpis opiekuna prawnego uczestnika zajec)

Upowazniam do odbioru ......ccccevivvverceeeeesesieceseevieren (imie i nazwisko uczestnika zajec) po
zakonczeniu zaje¢ w ramach zaje¢ sportowych w KSOS ponizsze osoby:

Imie i nazwisko: Tel. Kontaktowy:




