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DEKLARACJA UCZESTNIKA

Xl RAJD PIESZY ”Z KIJKAMI ALBO BEZ...”

IMIQ I NAZWISKO ...ttt e e e e e e e e e e e e e e e st e e e aeeeeanaes

Oswiadczam, Ze zapoznatem/zapoznatam sie Regulaminem imprezy izobowigzuje sie do jego
przestrzegania.

Zgoda rodzica / opiekuna
'] Dotyczy
"1 Nie dotyczy

Kontakt do rodziCa/OpIEKUNE ...........ccoi i e

Ja nizej podpisany/podpisana wyrazam zgode na udziat syna/corki w imprezie organizowanej w dniu
15/10/2022.przez Lokalng Grupe Dziatania ,Nad Drzewiczkg” i Centrum Aktywnosci Lokalnej w
Drzewicy.

Jednoczes$nie o$wiadczam, ze stan zdrowia dziecka jest mi znany oraz Ze nie ma przeciwwskazan
lekarskich do udziatu dziecka w imprezie.

Opieke nad moim dzieckiem sprawowac bedzie ... .

Podpisujac deklaracje wyrazam zgode na wykorzystanle mojego W|zerunku (Iub d2|ecka) W zwazku
z realizacjg wydarzenia, takich jak: publikacje prasowe i internetowe nt. wydarzenia.

OSWIADCZENIE

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa, tj. ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz.U. z 2019 r.,
poz. 1781) oraz Rozporzadzeniem Ogolnym Parlamentu Europejskiego i Rady Unii Europejskie]
0 Ochronie Danych Osobowych (Dz.U.UE.L.119 z 4.5.2016) w celu uczestnictwa w ,V Walentynkowym
Rajdzie Pieszym”.

Administratorami danych sg Lokalna Grupa Dziatania ,Nad Drzewiczkg” z siedzibg 26-340
Drzewica, ul. Stanistawa Staszica 22 oraz Centrum Aktywnosci Lokalnej w Drzewicy z siedzibg 26-340
Drzewica, ul. Stanistawa Staszica 5.

Jednocze$nie o$wiadczam, ze zostatem/zostatam poinformowany/a, iz posiadam prawo
dostepu do zebranych danych, prawo do sprostowania danych osobowych oraz prawo do cofnigcia
zgody lub wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania moich danych osobowych.

Data i Czytelny POAPIS ..oeoieerier i e

*w przypadku osoby do 16 roku zycia dokument podpisuje rodzic/opiekun prawny dziecka.
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