FORMULARZ ZGELOSZENIOWY
RODZINNY RAJD GORSKI +~LACZA NAS GORY” 3 wrze$nia 2017 r. na
Rachowiec

Zgloszenia uczestnictwa w Rajdzie nalezy dokona¢ poprzez przestanie ,,Formularza zgtoszeniowego”
na adres e-mail: biuro@zywieckiraj.pl (skan) lub pocztg na adres Organizatora: Stowarzyszenie —
Lokalna Grupa Dzialania ,Zywiecki Raj”, ul. Krolowej Jadwigi 6, 34-325 Lodygowice
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 28 sierpnia 2017 r.

Oryginat zgloszenia przestany w formie skanu na adres e-mail nalezy w dniu Rajdu na stracie
przekaza¢ do Organizatora/przewodnika.

Przestanie formularza emailem uwaza si¢ za przyjgcie warunkow Regulaminu Rajdu. Potwierdzenie
udziatu w Rajdzie zostanie przestane przez Organizatora na adres e-mail wskazany w Formularzu
zgltoszenia, co najmniej na 3 dni przed Rajdem.

DANE UCZESTNIKA

Imie i nazwisko

PESEL

Adres
zamieszkania
(ulica, nr, kod
pocztowy,
miejscowosc,
gmina)

Adres e-mail

Telefon

Koszulka* Damska Meska Rozmiary dzieciece:

|:| S I:I M |:| 104
|:| M |:| L |:| 116
|:| L |:| XL |:| 128
I:I XL I:I XXL |:| 140
I:IXXXL |:| 152
|:| 164

* prosze zaznaczyc , X"
OSWIADCZENIE UCZESTNIKA
Os$wiadczam, ze:

1. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych uczestnika dla potrzeb rekrutacji,
organizacji Rodzinnego rajdu gorskiego pn. ,Lacza nas gory” zawartych w niniejszym
formularzu zgtoszeniowym zgodnie z Ustawa z dn. 29.08 1997r. o ochronie danych
osobowych (t. j. Dz. U. 22002 r. Nr 101, poz. 926, z p6z. zm.).

2. Dane osobowe gromadzone sg dla celow zwigzanych z dziatalnoScig Stowarzyszenia,
a w szczeg6lnosci w celu monitoringu, ewaluacji i kontroli. Administratorem danych
osobowych jest Stowarzyszenie — Lokalna Grupa Dziatania ,,Zywiecki Raj”, ul. Krolowe;j
Jadwigi 6, 34-325 Lodygowice.

*
— ol )
* * ; AN :;ozgw;gm
: : 4_"\ A * i '* vovbszakré:l
* 4k LGD ZYWIECI{I RAJ *‘ na lata 20;4]-2020

"Europejski Fundusz Rolny na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich: Europa inwestujaca w obszary wiejskie"


mailto:biuro@zywieckiraj.pl

3. Moja zgoda na przetwarzanie danych osobowych jest dobrowolna; zostalem poinformowany
o przystugujacych mi prawach wynikajacych z ustawy o ochronie danych osobowych z dnia
29.08.1997r., w tym w szczegblnosci o prawie dostgpu do moich danych i ich poprawiania.

4. Uczestnik/ jego rodzice lub prawni opiekunowie zapoznali sie z Regulaminem Rodzinnego
rajdu gorskiego pn. ,,f.acza nas gory” i akceptujg wszystkie jego postanowienia.

5. Uczestnik/ jego rodzice lub prawni opiekunowie wyrazaja zgode na wykorzystanie wizerunku
Uczestnika przez Organizatora projektu w publikacjach w prasie oraz w Internecie, jak
robwniez w przygotowanych akcjach i materiatach promocyjnych przez Stowarzyszenie —
Lokalna Grupa Dziatania ,,Zywiecki Raj”.

Miejscowosc¢ i data Czytelny i odreczny podpis rodzica/prawnego opiekuna

ZGODA RODZICA LUB PRAWNEGO OPIEKUNA NA UDZIAL UCZESTNIKA
W RODZINNYM RAJDZIE GORSKIM ,EACZA NAS GORY”
w dniu 3 wrzesnia 2017 r. na Rachowiec
(obowiazuje osoby, ktore nie ukonczyly 18 roku zycia)

Ja, NIZej) POAPISANA/ Y . .nvniiii i

(imie i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego uczestnika)

Wyrazam zgode na udzial syna/cérki/podopiecznego™ ............ccocooiiiiiiiiiiiiii
(imie i nazwisko uczestnika)

w Rajdzie gérskim pn. ,EACZA NAS GORY”, organizowanym przez Stowarzyszenie —

Lokalna Grupa Dzialania ,Zywiecki Raj” w dniu 3 wrze$nia 2017 r. na Rachowiec.

Oswiadczam, ze zapoznalam/em* si¢ z Regulaminem Rodzinnego rajdu goérskiego pn.
+LACZA NAS GORY” oraz z formularzem zgloszeniowym, ktéry w pelni rozumiem i
akceptuje.

Potwierdzam, ze zwarte w formularzu zgloszeniowym dane identyfikacyjne oraz
o$wiadczenia sa zgodne z prawda.

* niepotrzebne skresli¢

Miejscowosc i data Czytelny i odreczny podpis rodzica/ prawnego opiekuna
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