
Karta uczestnictwa  
w  Turnieju Szachowym o Puchar Burmistrza Zatora   

Zator, 02.06.2019r. 

Imię nazwisko uczestnika Turnieju …............................................................................................... 

Nazwa i adres szkoły (niekoniecznie) 
…......................................................................................................................................................... 

Adres uczestnika Turnieju –miejscowość........................................................................................... 

Kategoria wiekowa: (proszę zaznaczyć odpowiednią grupę wiekową): 

• A: osoby do 12 roku życia           
• B: osoby w wieku 13-18 roku życia  
• C: osoby powyżej 18 roku życia  

Rok urodzenia:.................................................................................................. 

Posiadany ranking szachowy PZSzach / FIDE (jeśli dotyczy):........................................................ 

Imię i nazwisko opiekuna szkolnego/rodzica/opiekuna prawnego …................................................... 
tel. …..................................... 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych moich/ mojego dziecka  na potrzeby uczestnictwa w  Turnieju Szchowym 
organizowanej przez Regionalny Ośrodek Kultury  w Zatorze zgodnie Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady UE z 
dnia 27 kwietnia 2016 r.   

         ................................... 
                            (podpis opiekuna/ rodzica/ pełnoletniego uczestnika) 

• Wyrażam zgodę na podstawie art. 81 ust. 1 Ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych z dnia 4 lutego 1994 roku 
(t.j. Dz. U. 2017 r, poz. 880 z późn. zm.).  na nieodpłatne utrwalenie wizerunku mojego/ mojego dziecka w formie 
fotografii analogowej i cyfrowej w ramach uczestnictwa w Turnieju Szchowym oraz nieodpłatne rozpowszechnienie go 
bez ograniczeń terytorialnych i czasowych w materiałach dotyczących promocji imprezy oraz działalności Regionalnego 
Ośrodka Kultury w Zatorze , w tym na stronie www. Profilu  facebook oraz kanale youtube, jako organizatora. 

                                                                            
        ..................................                 
                                                   (podpis opiekuna/ rodzica/ pełnoletniego uczestnika) 
Wyrażam zgodę, aby przenieść na inne podmioty jak Urząd Miejski w Zatorze, KulturalnyPowiat.pl oraz lokalne media prawo do 

korzystania z wizerunku na zasadach określonych w niniejszej Zgodzie w celu promocji działań realizowanych przez 
Regionalny Ośrodek Kultury Doliny Karpia w Zatorze im. Jan Matejki  

         ..................................                 
                                                    (podpis opiekuna/ rodzica/ pełnoletniego uczestnika) 

Zgodnie z art.13 ust.1 i 2 Rozporządzenia UE z dnia 26 kwietnia 2016r. informujemy, iż: 
• Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Regionalny Ośrodek Kultury Doliny Karpia  w Zatorze, przy Placu Jana 

Matejki 1, 32-640 Zator; 
• Każdej osobie, której dane dotyczą, przysługuje prawo do uzyskania informacji o zasadach przetwarzania, kontroli, poprawiania i 

zabezpieczenia danych osobowych,  a także prawo do złożenia sprzeciwu wobec ich dalszego przetwarzania. 
•   Administrator Danych informuje, iż każdej osobie przysługuje prawo wniesienia skargi do UODO, gdy uznane zostanie, iż 

przetwarzanie wizerunku i podanych na oświadczeniu danych osobowych narusza przepisy ogólnego Rozporządzenia  UE z dnia 
27 kwietnia 2016 roku. 

Szczegółowe informacje związane z ochroną danych znajdują się na stronie internetowej: www.rokzator.pl/rodo oraz w siedzibie 
organizatora 

Oświadczam, że zapoznałem się z dostępną  klauzulą informacyjną oraz akceptuję jej treść. 

http://www.rokzator.pl/rodo


         ..................................                 
                                                   (podpis opiekuna/ rodzica/ pełnoletniego uczestnika)


