Potyczki Sportowe Zakładów Pracy 
o Puchar Burmistrza Miasta Bartoszyce

KARTA ZGŁOSZENIA 

Niniejszym oświadczam, ze jestem zdrowy i  zdolny do udziału w „ Potyczkach Sportowych Zakładów Pracy o Puchar Burmistrza Miasta Bartoszyce” . Nie są mi znane żadne powody o charakterze zdrowotnym wykluczające mnie z udziału w zawodach oraz że startuję na własną odpowiedzialność (postawa prawna: Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12.09.2001r. Dz.U.Nr.101 oz. 1095).
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                                                     ………………………………………………...........…
                                        Podpis kapitana zespołu

1. Wyrażam zgodę na przechowywanie i przetwarzanie danych osobowych zawodnika, zawartych w zgłoszeniu zgodnie z Ustawą z dn. 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych  (Dz. U. Nr 133 poz.883). 
1. Wyrażam zgodę, bez zobowiązań i kompensaty dla zawodnika, do rozpowszechniania wizerunku, w tym publikacji, pokazywania i wykorzystywania zdjęć, portretu, jak również do rozpowszechniania nazwiska we wszystkich mediach

