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MORAWSKIE WROTA . . nautica
Deklaracja uczestnictwa

w zajeciach sportowych z elementami gimnastyki korekcyjno - kompensacyjnej
w ramach projektu ,,Zdrowo i sportowo w Morawskich Wrotach”
Dane rodzica/ opiekuna prawnego uczestnika (dziecka):

Imig i NAZWISKO «.oovnit i

Tel. KONtAKIOWY ..o e E-MAL e

Os$wiadczam, ze wyrazam zgode na udzial mojego dziecka w zajeciach sportowych z elementami gimnastyki
korekcyjno-kompensacyjnej ( dalej GK), ktore beda si¢ odbywa¢ na pltywalni GOTSIR ,,Nautica” w Gorzycach.

Dane uczestnika (dziecka)

Imie i nazwisko:

Szkola/ klasa

[0 Uczen ze wskazaniami lekarskimi*,
Informacja o wadach o ) ) . _
postawy lub innych [0 Uczen wskazany do objecia wsparciem przez pielegniarke szkolna, nauczyciela w*

dysfunkcjach lub

trzebach O Uczen zgloszony przez rodzicéw/opiekunéw prawnych.
potrzebac

*Nalezy dotaczy¢ dokumenty potwierdzajace przyczyny skierowania (zasw. lekarskie, opinie)

Uwaga: pierwszenstwo maja uczestnicy z obnizona sprawnoscia fizyczna oraz odchyleniami w prawidtowej budowie/
postawie ciala.

1. Potwierdzam zapoznanie si¢ z ,,Regulaminem zajec¢ sportowych z elementami gimnastyki korekcyjno-kompensacyjnej”
i akceptuje jego zapisy.

2. Wyrazam zgodg na udzielenie dziecku pierwszej pomocy medycznej oraz na podejmowanie decyzji zwigzanych z jego
leczeniem i hospitalizacja w przypadku zagrozenia zycia dziecka w czasie zajec.

3. Wyrazam zgodg¢ /nie wyrazam zgody* na bezterminowe, publiczne i nieodptatne wykorzystanie wizerunku uczestnika
zaje¢¢ ,,GK” utrwalonego na zdjeciu/ filmie (strony internetowe, portale, serwisy, druk) w ramach promocji ,,GK” przez
Organizatora. Niniejsze zezwolenie na rozpowszechnienie wizerunku, nie uprawnia do przekazania tej zgody na osobe
trzecig lub jakakolwiek firmg czy instytucje, za wyjatkiem podmiotéw zaangazowanych w realizacje zajec.

4. O$wiadczam, ze stan zdrowia mojego dziecka pozwala na udziat w zajeciach GK zgodnie z dotaczong dokumentacja.

RODO

Potwierdzam, ze zostalem poinformowana/-ny o tym, ze:

1. administratorem danych jest LGD Morawskie Wrota z siedziba w Gorzycach, ul. Raciborska 27, tel. 32 45 15 034, e-
mail: biuro@morawskie-wrota.pl. Administrator powotat Inspektora Ochrony Danych, z ktorym mozna si¢ skontaktowac
we wszystkich sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych za pomoca poczty elektroniczne;j:
iod@morawskie-wrota.pl lub pisemnie na adres siedziby LGD Morawskie Wrota.

2. dane osobowe przetwarzane beda w celu realizacji projektu ,,Zdrowo i sportowo w Morawskich Wrotach”

3. podane dane mogg zosta¢ przekazane do Ministerstwa Kultury, Dziedzictwa Narodowego i Sportu w Warszawie oraz
GOTSIR ,,Nautica” w Gorzycach w celu realizacji projektu ,,Zdrowo i sportowo w Morawskich Wrotach”;

4. mam prawo do wgladu i poprawiania tresci danych osobowych mojego dziecka i mozliwosci zadania uzupetnienia,
uaktualnienia, sprostowania;

5. dane osobowe beda przechowywane przez okres do zakonczenia realizacji projektu, a nastgpnie w celach archiwalnych
przez okres wskazany w umowie dotacyjnej;

6. dane osobowe nie podlegajg zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu;

7. posiadam prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, w sytuacji
gdy uznam, iz przetwarzanie dobrowolnie przekazanych przeze mnie danych osobowych narusza RODO.

............................ ,dnia ............. 2021 rok
(Podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)

*niepotrzebne skresli¢
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