KARTA ZGŁOSZENIA
VII MIĘDZYNARODOWY RAJD ROWEROWY STRAŻ GRANICZNA I PRZYJACIELE
„BELSKIE I ŻÓŁKIEWSKIE INSPIRACJE”
29.06 – 01.07 2018 r.
1. Nazwisko ..........................................................................................................................

2. Imię (imiona) ....................................................................................................................

3. Data i miejsce urodzenia ...................................................................................................

4. Adres korespondencyjny ...................................................................................................

      tel. kontaktowy/mail ...............................................................

5. Nr PESEL ........................................................................

Oświadczam, że zapoznałem się^ zapoznałam się^ z Regulaminem VI  Międzynarodowego Rajdu Rowerowego Straż Graniczna i Przyjaciele „Magiczne i Żółkiewskie” 
i będę go przestrzegał^, przestrzegała^.
                    Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych.

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

                                                                                                      (Czytelny podpis zgłaszającego)

Zgodnie z art. 13 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 (tekst w języku polskim: Dziennik Urzędowy Unii Europejskiej, Nr 4.5.2016) (RODO), informujemy iż Administratorem Pana/Pani* danych osobowych jest Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju Gminy Ulhówek. Państwa dane osobowe będą przetwarzane na podstawie przepisów prawa, przez okres niezbędny do realizacji celów przetwarzania.
                                                                                                     ........................................................

                                                                                                      (Czytelny podpis zgłaszającego)

* - odpowiednio zakreślić kółkiem.
^ - właściwe podkreślić.
KARTA ZGŁOSZENIA
NA
VI MIĘDZYNARODOWY RAJD ROWEROWY STRAŻ GRANICZNA I PRZYJACIELE
 „BELSKIE I ŻÓŁKIEWSKIE INSPIRACJE”
29.06 – 01.07 2018 r.
(niepełnoletni)
 1.  Nazwisko ..........................................................................................................................

2. Imię (imiona) ....................................................................................................................

3. Data i miejsce urodzenia ...................................................................................................

4. Adres korespondencyjny – rodziców/ opiekunów..............................................................

      tel. kontaktowy/mail ...............................................................

5. Nr PESEL ........................................................................

             Oświadczam, że zapoznałem się^ zapoznałam się^ z Regulaminem VI  Międzynarodowego Rajdu Rowerowego Straż Graniczna i Przyjaciele „Magiczne                                i Żółkiewskie” 
i będę go przestrzegał^, przestrzegała^.
                                                                      .......................................................................................                                       
                                                                       (Czytelne podpisy rodziców lub prawnych opiekunów) 

Zobowiązuję się do sprawowania całkowitej opieki nad
.............................................................................................................................................................

                                    ( Nazwisko i imię osoby niepełnoletniej– stopień pokrewieństwa)
- podczas trwania Rajdu w dniach 29.06 – 01.07 2018 r.
                                                                                                      ........................................................

                                                                                                                 (Czytelny podpis)
     Wyrażamy zgodę na przetwarzanie danych osobowych.

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

(Nazwisko i imię osoby niepełnoletniej – stopień pokrewieństwa)
Zgodnie z art. 13 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 (tekst w języku polskim: Dziennik Urzędowy Unii Europejskiej, Nr 4.5.2016) (RODO), informujemy iż Administratorem Pana/Pani* danych osobowych jest Stowarzyszenie Na Rzecz Rozwoju Gminy Ulhówek. Państwa dane osobowe będą przetwarzane na podstawie przepisów prawa, przez okres niezbędny do realizacji celów przetwarzania.
                                                                ................................................................................................

                                                                       (Czytelne podpisy rodziców lub prawnych opiekunów) 
* - odpowiednio zakreślić kółkiem.
^ - właściwe podkreślić.
