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FORMULARZ REJESTRACYJNY WOLONTARIUSZA

Uwagi do wypetnienia formularza:
1. Formularz rejestracyjny nalezy wypetni¢ DRUKOWANYMI LITERAMI.
2. W przypadku oséb niepetnoletnich do formularza musi byé dotgczona zgoda rodzicéw.
3. Podpisany formularz nalezy ztozy¢ w sekretariacie CSiR w Suszu lub u koordynatora Wolontariatu
Susz Triathlon 2025.
4. Przyjecie formularza nie oznacza automatycznego zakwalifikowania kandydata na wolontariusza.

Imie¢ i nazwisko:

Adres pocztowy:
ulica, miejscowos¢, kod pocztowy

Adres e-mail:

Numer telefonu:

Doswiadczenie w wolontariacie podczas zawodow
Jesli brak — prosimy pozostawi¢ pole puste
Jesli jest — prosimy podac¢ rok i pelnione obowiazki

Przeciwskazania medyczne do pracy
Jesli brak — prosimy pozostawi¢ pole puste

Rozmiar koszulki

Dane rodzica/opiekuna prawnego:

Imi¢ i nazwisko:

Adres pocztowy:
ulica, miejscowos¢, kod pocztowy

Numer telefonu:

(podpis rodzica/opiekuna prawnego)
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ZGODA RODZICA
na udziat dziecka w wolontariacie

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka

(imie i nazwisko dziecka)

pozostajgcej/ego pod moja opieka prawna, w wolontariacie podczas zawoddw Susz Triathlon
2025 w dniach 28-29 czerwca 2025 r. w dziataniach okreslonych przez organizatoréw.

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z trescig Zarzadzeniem Nr 4/2024 Dyrektora Centrum
Sportu i Rekreacji im. Jana Pawta Il w Suszu z dnia 14 sierpnia 2024 r. w sprawie wprowadzenia
standardow ochrony matoletnich przed krzywdzeniem przez dorostych i zapewnienia
im bezpieczenstwa w Centrum Sportu i Rekreacji im. Jana Pawta Il w Suszu, udostepniony
w Biuletynie Informacji Publicznej Centrum Sportu i Rekreacji im. Jana Pawta Il w Suszu
https://csirsusz.pl/index.php/standardy-ochrony-maloletnich

miejscowosé, data czytelny podpis rodzica / opiekuna

Klauzula informacyjna
Na podstawie art. 13 ust. 1i 2 Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony 0séb 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) dalej RODO, informuje:

1.  Administrator Danych Osobowych: Centrum Sportu i Rekreacji im. Jana Pawta Il w Suszu, ul. Piastowska 5c, 14-240 Susz,
tel. 55278 70 08.

2. Z Inspektorem Ochrony Danych mozna skontaktowac sie pod adresem e-mail: sekretariat@susz.pl lub pisemnie na
adres siedziby administrator.

3. Dane osobowe beda przetwarzane w celu zawarcia umowy/porozumienia o wolontariacie oraz udziatu matoletniego
jako wolontariusza podczas zawodéw Susz Triathlon 2025 na podstawie Ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci
pozytku publicznego i o wolontariacie oraz art. 6 ust 1. lit. a) i ¢) RODO.

4. Odbiorcg danych osobowych bedg podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisow
prawa oraz opiekun wolontariuszy.

5. Dane osobowe uczestnikdéw bedg przetwarzane przez 5 lat.

6. Przystuguje Pani/Panu prawo:

—  dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;

—  sprostowania (poprawiania) swoich danych, jesli sg btedne lub nieaktualne;

— usuniecia danych osobowych;

—  ograniczenia przetwarzania danych;

—  cofniecia zgody w dowolnym momencie (wycofanie zgody nie wptywa na zgodno$¢ z prawem przetwarzania,
ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem. W celu wycofania zgody nalezy dostarczyc¢
whniosek);

—  wniesienia skargi do Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

7. Podanie danych osobowych na podstawie zgody sg podawane dobrowolnie. Podanie danych osobowych
w zakresie wymaganym ustawami jest obowigzkowe konsekwencja niepodania danych osobowych bedzie brak
mozliwosci zawarcia umowy/porozumienia lub udziatu dziecka jako wolontariusz.
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