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KARTA ZGLOSZENIA PARY TANECZNEJ
Kadra Milodych Talentéow
Zgrupowanie szkoleniowe FTS
07-08.09.2019 r., Elblag

Obowiazuje jedna karta zgloszenia na jedna pare!

DANE UCZESTNIKOW
1) ZAWODNIK:

Imie i NazZWisKo ZAWOANTKA: .....cooiiiiiiiiiiiiieeieeeeteeee ettt s

2) ZAWODNICZKA:

Imie i NazZwisko ZAWOANICZKI: .....ooviiiiiiiiiiieeieeiecee ettt

Kategoria WIEKOWA: ........civiiiiiiiieeiieeie ettt ettt ettt e e
Styl taneczny: [ | Standard [ ] Latin

podpisy uczestnikow

ZGODA KLUBU

Piecze¢ klubu/ podpis prezesa klubu



ZGODA OPIEKUNA 1
Wyrazam zgode na UCzeStNiCZENIe SYNA.....c.eervuierruierruierieeenrieenieeeteesteeseeesseessseessseenas w ,Kadrze
Mlodych Talentéw” w dn. 07-08.09.2019 r. w Elblagu.

podpis rodzica/opiekuna

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Federacje Tanca Sportowego moich danych osobowych
(danych mojego syna/corki) w celu przeprowadzenia zgrupowania szkoleniowego FTS.
Jednocze$nie o$wiadczam, ze zostalam/-em poinformowany o moich prawach wynikajacych z
ogb6lnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. (RODO).
Zostalam/-em réwniez poinformowany, iz moje dane osobowe beda przetwarzane tylko w okresie
od zlozenia o§wiadczenia do zakonczenia zgrupowania.

ZGODA OPIEKUNA 2
Wyrazam zgode na uczestniczenie COTKi.........covvueiriirriieiniiriiiiniieieceeeeeesteeee e w ,Kadrze
Mlodych Talentéw” w dn. 07-08.09.2019 r. w Elblagu.

podpis rodzica/opiekuna

Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Federacje Tanca Sportowego moich danych osobowych
(danych mojego syna/corki) w celu przeprowadzenia zgrupowania szkoleniowego FTS.
Jednocze$nie o$wiadczam, ze zostalam/-em poinformowany o moich prawach wynikajacych z
ogb6lnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r. (RODO).
Zostalam/-em réwniez poinformowany, iz moje dane osobowe beda przetwarzane tylko w okresie
od zlozenia o§wiadczenia do zakonczenia zgrupowania.

Podpis rodzica/opiekuna

LEKCJE INDYWIDUALNE (prosze zaznaczy¢ wlasciwe znakiem ,,X” i ewentualnie podaé
liczbe rezerwowanych lekcji indywidualnych)

|:| TAK - liczba lekcji: .....ooouvenneenene.
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