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Formularz Zgłoszeniowy  

Mikołajkowy Turniej Układania Puzzli na czas. 

 

1. Imię i nazwisko osoby zgłaszającej (pełnoletniej) 

……………………………………………………………………… 

Data urodzenia: ………………………………………… 

Numer telefonu: ………………………………………… 

2. Imię i nazwisko drugiej osoby wchodzącej w skład drużyny (jeżeli osoba jest nieletniej, formularz 

podpisuje rodzic lub opiekun prawny) 
 

 

……………………………………………………………………… 

Data urodzenia: ………………………………………… 

 

Oświadczam, że zapoznałem/am się z regulaminem uczestnictwa w Turnieju Układania Puzzli organizowanym przez 
Wydział Rozwoju i Komunikacji Społecznej Urzędu Miejskiego w Łazach. 

Wyrażam zgodę na udział mój/mojego dziecka w Turnieju Układania Puzzli w dn. 10.12.2023 roku. 

 

 

Łazy, ………….         ……………………………………..       ………………………………………………………………… 
                  data                                      czytelny podpis rodzica/opiekuna                                                       czytelny podpis osoby/ osób pełnoletnich biorących udział w Turnieju 

 

 

 

 

Wyrażam zgodę na zbieranie, przetwarzanie i wykorzystywanie: danych osobowych mojego dziecka oraz moich, jako 
rodzica (opiekuna prawnego)/ uczestnika ,wizerunku w publikacjach oraz na stronie internetowej i mediach 
społecznościowych Gminy Łazy (zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.1997 roku o Ochronie Danych Osobowych; tekst jednolity: 
Dz. U. 2016 r. poz. 922) 

 

 

Łazy, ………….         ……………………………………..       ………………………………………………………………… 
                  data                                      czytelny podpis rodzica/opiekuna                                                       czytelny podpis osoby/ osób pełnoletnich biorących udział w Turnieju 
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Stosownie do art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (EU) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w 

związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (D z. 

U. UE. L. Nr 119 poz. 1 z 2016 r.) - dalej RODO, informujemy że: 

1. Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Burmistrz Łaz z siedzibą w Urzędzie Miejskim  

w Łazach, ul. Traugutta 15, 42-450 Łazy, tel. 32 6729434, fax. 32 6729448, e-mail: um@lazy.pl. 

2. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych Osobowych to: iod@lazy.pl , tel. 326729434 lub pocztą na adres: Urząd Miejski w 

Łazach, 42-450 Łazy, ul. Traugutta 15. 

3. Administrator danych osobowych przetwarza Pani/Pana dane osobowe na podstawie obowiązujących przepisów prawa. 

4. Podstawą prawną przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. b RODO, 

5. Pana/Pani dane nie będą udostępniane innym administratorom lub podmiotom przetwarzającym.  

6. Pana/Pani dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego. 

7. Dane osobowe będą przetwarzane do czasu, w którym ustanie cel, dla którego zostały zebrane.  

8. Przysługuje Panu/Pani prawo do: żądania dostępu do danych dotyczących osoby, której dotyczą, sprostowania danych osobowych, 

żądania usunięcia danych osobowych, żądania ograniczenia przetwarzania, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, wniesienia 

skargi do organu nadzorczego z wyjątkami zastrzeżonymi obowiązującymi przepisami prawa. 

9. Pana/Pani dane nie będą przetwarzane dla zautomatyzowanego podejmowania decyzji i nie będą podlegały profilowaniu. 

 

 

Łazy, ………….         ……………………………………..       ………………………………………………………………… 
                  data                                      czytelny podpis rodzica/opiekuna                                                       czytelny podpis osoby/ osób pełnoletnich biorących udział w Turnieju 
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