
 

 

 

Zgoda rodzica/prawnego opiekuna* na udział dziecka 

we wszystkich akcjach szkoleniowych reprezentacji OZPN 

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

   (miejsce, data) 

Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka: 
 

...........................................................................                             …………..…………………………………………… 

                  (imię i nazwisko)                                                                            (klub zawodnika) 

 

                                               

 

                                          (pesel) 

 

we wszystkich akcjach szkoleniowych reprezentacji OZPN. Jednocześnie oświadczam, że nie ma żadnych 

przeciwwskazań zdrowotnych do uczestnictwa mojego dziecka ww. akcji szkoleniowej. Wyrażam zgodę na 

przeprowadzenie wszelkich niezbędnych zabiegów lub operacji w stanach zagrażających zdrowiu lub życiu 

mojego dziecka. W razie decyzji lekarskiej o hospitalizacji, zobowiązuję się do odbioru dziecka ze szpitala. 

 

imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna*: ............................................................ 

 

telefon kontaktowy*:  

 

 

adres e-mail*:  

 

 

podpis rodzica/prawnego opiekuna*: ........................................................................ 

*- pole wymagane 
  

Zgoda na rozpowszechnianie wizerunku uczestnika turnieju 
 

Wyrażam zgodę na używanie i rozpowszechnianie wizerunku mojego dziecka dla celów promocyjnych, reklamowych oraz marketingowych w związku  

z przeprowadzaniem akcji szkoleniowych. Zgoda obejmuje wszelkie formy publikacji materiałów: 

 

• w folderach,  

• na plakatach,  

• na ulotkach  

• innych drukowanych materiałach promocyjnych,  

• w prasie,  

• w radiu oraz telewizji 

• na stronach internetowych. 

 

Oświadczam, iż wizerunek mojego dziecka może być wykorzystywany do różnego rodzaju form elektronicznego przetwarzania obrazu bez obowiązku 

akceptacji produktu końcowego, lecz nie w formach obraźliwych lub ogólnie uznanych za nieetyczne.  

               
  
Oświadczam, iż zapoznałam się z Klauzulą Informacyjną przekazaną zgodnie z art. 13 ust.1 i 2  ogólnego rozporządzenia o ochronie danych  zwanego RODO. 

 

 

 

 

         ................................................................. 
                                 (data i czytelny podpis rodzica/opiekuna) 
 

           

        
 

 

                
      



 

 

 

 

 

KLAUZULA INFORMACYJNA 

 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w  sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, 

informuję iż: 

 

1. Administratorem danych osobowych decydującym o celach i zakresach przetwarzanych danych jest OPOLSKI ZWIĄZEK PIŁKI NOŻNEJ, ul. Damrota 6, 

45-064 Opole, adres email: sekretariat@opolskizpn.pl. 

2. Administrator Danych Osobowych wyznaczył Inspektora Ochrony Danych.  Z Inspektorem Ochrony Danych można się skontaktować pod adresem e-

mail: a.przystal@opolskizpn.pl 

3. Podstawą przetwarzania danych osobowych jest zgoda opiekuna prawnego osoby, której dane dotyczą. 

4. Dane osobowe przetwarzane będą w celu niezbędnym do realizacji zadań związanych z publikacji materiałów: 

• w folderach,  

• na plakatach,  

• na ulotkach  

• innych drukowanych materiałach promocyjnych,  

• w prasie,  

• w radiu oraz telewizji 

• na stronach internetowych. 

5. Administrator dokłada wszelkich starań, aby chronić dane osobowe przed nieuprawnionym dostępem przez osoby trzecie. Administrator nie 

udostępnia danych osobowych żadnym nieuprawnionym do tego odbiorcom. Odbiorcą danych osobowych mogą być wyłącznie instytucje upoważnione 

do ich otrzymania na mocy bezwzględnie obowiązujących przepisów prawa. 

6. Dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie na czas do ustania przyczyn tego przetwarzania w tym do momentu wycofania zgody jeśli była ona 

przesłanką legalizującą przetwarzanie oraz w terminach wymaganych przez przepisy prawa.  

7. Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do treści  danych osobowych, prawo żądania poprawiania, sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania tych danych oraz prawo do przenoszenia danych. 

8. W przypadku gdy podczas przetwarzania danych osobowych doszło do naruszenia przepisów RODO, przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia 

skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jako organu nadzorczego. 

9. Pani/Pana udostępnione dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany,  w tym również w formie profilowania. 

 
 
 
  
 


