



KARTA ZGŁOSZENIA ZAWODNIKÓW
 MISTRZOSTW  SŁUŻB MUNDUROWYCH   W PŁYWANIU
SZCZYTNO 30.11.2019 roku
….......................................................
(nazwa  jednostki)

	l.p.
	 Nazwisko i imię
	Rok
urodz.
	I konkurencja
Wpisz dystans i styl
	II konkurencja
Wpisz dystans i styl
	III konkurencja
Wpisz dystans i styl
	Sztafeta    wpisz wynik i
zaznacz „X” przy zawodniku ze sztafety 

	
	
	
	Czas
tegoroczny
	Czas
tegoroczny
	Czas
tegoroczny
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	



Ilość i rozmiar koszulek (nie więcej niż ilość zawodników): ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………...





Klauzula Informacyjna :

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 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) z dnia 27 kwietnia 2016 r Dz. Urz. UE L Nr 119, str. 1; dalej: RODO informujemy, że:
1) administratorem Pana/Pani danych osobowych są organizatorzy Mistrzostw tj. jest Wyższa Szkoła Policji w Szczytnie z siedzibą przy  ul. Marszałka  Józefa Piłsudskiego 111, 12-100 Szczytno oraz Klub Sportowy Płetwal Szczytno z siedzibą przy ul. Nauczycielska 17/43, 12-100 Szczytno,
2) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych  WSPol – iod.odo.wspol@wspol.edu.pl ,
3) dane osobowe będą przetwarzane w celu:
· udziału Pana/Pani w Mistrzostwach Służb Mundurowych w Pływaniu (dalej Mistrzostwa) na podstawie  art. 6 ust 1 lit. a oraz art. 9 ust 2 lit. a RODO,
· publikacji Pana/Pani wizerunku oraz imienia i nazwiska, osiągniętych wyników sportowych  w przestrzeni publicznej (Internet, media społecznościowe)  w celu budowaniu pozytywnego wizerunku Wyższej Szkoły Policji w Szczytnie oraz Klubu Sportowego Płetwal Szczytno na podstawie  art. 6 ust 1 lit. a
4) odbiorcami Pana/Pani danych osobowych mogą być podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa oraz właściciele/administratorzy stron internetowych/mediów społecznościowych, w których zostaną opublikowane zdjęcia i informacje 
z Mistrzostw,  
5) Pana/Pani dane osobowe przetwarzane będą do momentu zrealizowania celu, dla którego dane są przetwarzane lub wycofania Pana/Panią zgody na ich przetwarzanie. W przypadku niewycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych zgodnie z przepisami prawa dotyczącymi zasobów archiwalnych i archiwów,
6) posiada Pan/Pani prawo żądać od administratora dostępu do swoich danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie,
7) posiada Pan/Pani prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (na adres Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa),
8) podanie danych osobowych jest dobrowolne,  ale niezbędne do realizacji wskazanego wyżej celu,
9) wycofanie zgody na przetwarzanie danych osobowych następuje poprzez złożenie wniosku do organizatora Mistrzostw.

Organizatorzy informują, że wspólnie określili zakresy swoich odpowiedzialności dotyczących wypełnienia obowiązków wynikających z RODO. Treść uzgodnień zawarta pomiędzy organizatorami udostępniana będzie na żądanie osoby, do której dane należą.   
 
ZGODA 

· Przesłanie karty zgłoszeniowej zawodników mistrzostw służb mundurowych w pływaniu jest jednoznaczne z wyrażeniem zgody na przetwarzanie danych osobowych w celu udziału Pana/Pani w Mistrzostwach Służb Mundurowych w Pływaniu. Jeśli nie wyraża Pan/Pani zgody na przetwarzanie danych osobowych prosimy nie wysyłać karty zgłoszeniowej.
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KARTA REZERWACJI MIEJSC NOCLEGOWYCH ORAZ WYŻYWIENIA

............................................				                             .......................... dnia ...........2019 r.
( pieczątka  jednostki/firmy)

1. Zamówienia wyżywienia dla zawodników (wpisać ilość posiłków w białych polach). 
	Data
	Śniadanie
	Obiad
	Kolacja

	29.11.2019
	X
	X
	

	30.11.2019
	
	
	X

	RAZEM
	
	
	



2. Zamówienia wyżywienia dla osób towarzyszących (wpisać ilość posiłków w białych polach).
	Data
	Śniadanie
	Obiad
	Kolacja

	29.11.2019
	X
	X
	

	30.11.2019
	
	
	X

	RAZEM
	
	
	



3. Zamówienie zakwaterowania dla zawodników  (wpisać imię /nazwisko). 
	DATA NOCLEGU
	kobiety
	mężczyźni
	RAZEM

	
	
	
	

	29/30.11.2019
	


	
	



4. Zamówienie zakwaterowania dla osób towarzyszących   (wpisać imię /nazwisko). 
	DATA NOCLEGU
	kobiety
	mężczyźni
	RAZEM

	
	
	
	

	29/30.11.2019
	


	
	



5. Dane do faktury dotyczy tylko zakwaterowania i wyżywienia uczestników oraz osób towarzyszących.
	 
	L. p 
	Imię / Nazwisko uczestnika 
	Dane do wystawienie FV
Nazwa jednostki, firmy delegującej , adres 
	NIP

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	

	3.
	
	
	


 


...........................................					                                   ..............................................
  podpis głównego  księgowego					                                                                                       podpis osoby zlecającej wyjazd
