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Klauzula informacyjna

W zwigzku z realizacjg wymogow Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 w sprawie ochrony
danych osobowych oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych osobowych, dalej: RODO) stowarzysze-
nie Swim Team Lubartéw informuje o zasadach przetwarzania danych osobowych:

1. Administratorem danych jest Swim Team Lubartéw z siedzibg w Lubartowie przy ulicy Kosciuszki 28c/4, 21-100 Lubartéw ,
wpisane do Rejestru Stowarzyszen, NIP: 7142053582 , REGON: 385372660 , zwany dalej ,,Klub”.

2. Celem zbierania danych jest realizacja zadan statutowych Stowarzyszenia, prowadzenie dziatan promocyjnych i informacyj-
nych.

3. Do realizacji celow zawartych w pkt. 2 wykorzystywane sg takze dane wizerunkowe cztonkéw i zawodnikow Klubu, a takze
kadry trenerskiej, pracownikow i wspdtpracownikéw w formie fotografii analogowej, cyfrowej, zapisdw video.

4. Paristwa dane osobowe przechowywane bedg przez okres niezbedny do realizacji przez Klub zadan statutowych oraz przez
czas niezbedny na dopetnienie przez Klub obowigzku zwigzanego z archiwizacjg dokumentéw wynikajgcego z powszechnie obo-
wigzujacych przepiséw krajowych.

5. W zwigzku z przetwarzaniem danych w celach wskazanych w pkt. 2 powyzej, dane osobowe dziecka/zawodnika mogga by¢
udostepnione innym odbiorcom lub kategoriom odbiorcéw danych osobowych.

6. Odbiorcami Pani/Pana danych mogg by¢:

a) struktury PZP, w tym LOZP,

b) ubezpieczyciele,

c) podmioty prowadzace dziatalno$é lecznicza,

d) podmioty zewnetrzne wspierajace Klub w swiadczeniu ustug droga elektroniczng, realizujg ustugi informatyczne, wspétpra-
cujg w ramach kampanii marketingowych.

e) uzytkownicy strony internetowej www.swimteamlubartow.pl, serwisu spotecznosciowego Facebook.

7. W zwigzku z przetwarzaniem przez Klub danych osobowych dziecka przystuguje Pani/Panu:

a) prawo dostepu do tresci danych;

b) prawo do sprostowania danych;

c) prawo do usuniecia danych;

d) prawo do ograniczenia przetwarzania danych;

e) prawo do whniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania.

8. W przypadku uznania, iz przetwarzanie przez Klub danych osobowych Pani/Pana dziecka narusza przepisy Rozporzadzenia,
przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.

9. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych dziecka oraz wyrazenie zgody na przetwarzanie wizerunku jest dobrowolne,
jednak niezbedne do realizacji celu, do jakiego zostata zebrana zgoda.

10. Klub nie bedzie przekazywa¢ Pani/Pana danych osobowych do paristwa trzeciego (poza Unie Europejskg lub Europejski Ob-
szar Gospodarczy) lub do organizacji miedzynarodowych.

11. W przypadku pytan dotyczacych przetwarzania danych osobowych przez Klub prosimy o kontakt pod adresem mailowym
biuro@swimteamlubartow.pl .

Miejscowos¢, data Podpis rodzica/opiekuna prawnego
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DEKLARACJA CZLtONKOWSKA

Lubartow, dnia ........coevvvvvvevevevvnnnnnnnns

Dane osobowe (dziecka): *

1. IMi€ i NAZWISKO ...evvveeiiciiieee et 2. 1MioNa rodziCOW ........cccvveeeiieciieeeeiciieeieee e
3. Data urodzenia ......ccceeevveeeniieeenieeeee e PESEL ettt ettt et
4. Mi€JSCE ZAMIESZKANIA ...vviieiiiiiiie e ettt ettt ecte e e et e e e et e e e e e sta e e e e e s abaeeesaaabaaeeeessraeaeeeensseeeesannsens
5. Nrtelefonu ....ccocevviiiniiiiniiieeeeen BN e

Ja, Nizej Podpisany(@) ...eeeeeccrieie e e prosze o przyjecie corki/syna na cztonka
zwyczajnego Swim Team Lubartow.

Znane mi sg postanowienia statutu, cele i zadania klubu i zobowigzuje sie do aktywnego uczestnictwa
w zyciu Klubu oraz przestrzegania uchwat i postanowien wtadz Klubu.

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w zajeciach sportowych i oswiadczam, ze moje dziecko
jest zdrowe i nie ma przeciwwskazan lekarskich.

Wyrazam zgode na wykorzystywanie zdje¢: moich wtasnych/mojego dziecka (w przypadku gdy zgtoszenie
dokonywane jest przez rodzica dziecka niepetnoletniego) na potrzeby promocyjne Swim Team Lubartow.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych/danych osobowych mojego dziecka
(w przypadku gdy zgtoszenie dokonywane jest przez rodzica dziecka niepetnoletniego) do realizacji celdow
statutowych i promocyjnych Swim Team Lubartéw zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r.
o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002r. nr 101, poz. 926 ze zmianami).

(czytelny podpis opiekuna prawnego)

* wypetni¢ literami drukowanymi

UCHWALA ZARZADU

przyjeto w/w na cztonka zwyczajnego Klubu.



