OSWIADCZENIE RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO* O WYRAZENIU ZGODY NA UDZIAt DZIECKA
W TRENINGACH SZKOtKI PILKARSKIEJ SL SALOS SZCZECIN

JANIZEJ PODPISANY/A:

*Nazwisko | imie rodzica (OPIEKUNG): ettt et et e st s bbb et eae et ene
W przypadku posiadania adresu e-mail prosze 0 Jego POdani€: .......ccevevieveseceececsee et et
WYRAZAM ZGODE, JAKO RODZIC/OPIEKUN PRAWNY* NA UDZIAt MOJEGO DZIECKA:

*Nazwisko IIMIE AZIEBCKA: ettt sae s be st s e e a s s et et e e ene et eaas
FNE PESEL/PASZPOIT ® et ettt et r et ettt et et bt eae et e tereeetenrareseas

w treningach Szkofki Pitkarskiej SL SALOS SZCZECIN

U Niniejszym o$wiadczam, ze nie istniejg zadne przeciwwskazania zdrowotne do udziatu mojego
dziecka w treningach Szkoétki Pitkarskiej SL SALOS SZCZECIN oraz jednoczesnie wyrazam zgode na
udzielenie pierwszej pomocy mojemu dziecku, jesli taka potrzeba zaistnieje.

0 Akceptuje Regulamin Programu Certyfikacji PZPN na Cykl 3

0 W rozumieniu art. 6 ust.1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO), wyrazam zgode na przetwarzanie przez Szkétke Pitkarskg SL SALOS
SZCZECIN oraz PZPN moich danych osobowych oraz danych osobowych mojego dziecka.
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*niepotrzebne skresli¢

OSWIADCZENIE JEDNEGO RODZICA:

W przypadku niemoznosci uzyskania zgody obojga rodzicow/opiekundw prawnych, ponizsze oswiadczenie wypetnia
jeden z rodzicéw/opiekundéw prawnych:

Oswiadczam, ze bedgc pouczona/y o tresci art. 97 Y ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks rodzinny i opiekuriczy
(Dz.U. 2019 poz. 2086 z pdin. zm.), wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych przez drugiego
rodzica/opiekuna prawnego nie jest mozliwe z przyczyn mi znanych badz uzyskatam/em zgode na przetwarzanie
danych od drugiego rodzica/opiekuna prawnego.

U Art. 97. § 1. Jezeli wtadza rodzicielska przystuguje obojgu rodzicom, kazde z nich jest obowigzane i uprawnione do
jej wykonywania. § 2. Jednakze o istotnych sprawach dziecka rodzice rozstrzygajq wspdlnie; w braku porozumienia
miedzy nimi rozstrzyga sqd opiekuriczy

Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

**w przypadku gdy nie posiada obywatelstwa polskiego




