
…………………….., dnia …………………...20… r.

...........................................

Imię i nazwisko 

.................................................

…………………………………..

adres

OŚWIADCZENIE

Ja, niżej podpisany/podpisana …………………………nr PESEL …………………………..na podstawie art. 6
ust. 1 lit  a) Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia  27 kwietnia 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  (ogólne  rozporządzenie  o  ochronie  danych),
zwanego  dalej  RODO  wyrażam  zgodę  na  gromadzenie,  przetwarzanie  i  wprowadzanie  do  systemów
teleinformatycznych moich danych osobowych w celu realizacji zadań statutowych i zadań zleconych Polskiemu
Związkowi Gimnastycznemu przez Ministerstwo Sportu i Turystyki. 
Przyjmuję do wiadomości, że: 

1) administratorem danych jest  Polski  Związek  Gimnastyczny z  siedzibą:  03-450 Warszawa,  przy  ul.
Ratuszowej 11, tel. 570 990 303, email – kontakt@pzg.pl;

2) podane dane mogą zostać przekazane Ministerstwu Sportu i  Turystyki z  siedzibą w Warszawie ul.
Senatorska 14;

3) mam prawo do wglądu i  poprawiania treści  danych osobowych i  możliwości  żądania uzupełnienia,
uaktualnienia, sprostowania;

4) mam prawo do cofnięcia zgody na przetwarzanie moich danych osobowych w dowolnym momencie
oraz ze cofnięcie zgody musi być potwierdzone pisemnie.

…………………………………………
data i podpis

Na zasadzie określonej w art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie (j.t. Dz. U. z 2017 r., poz.
1463, z późn. zm) wyrażam zgodę na udostępnianie, na zasadach wyłączności, swojego wizerunku w stroju
reprezentacji  kraju  Polskiemu  Związkowi  Gimnastycznemu,  który  jest  uprawniony  do  wykorzystania  tego
wizerunku do swoich celów gospodarczych w zakresie wyznaczonym przez przepisy PZG lub międzynarodowej
organizacji sportowej działającej w gimnastyce.

…………………………………………
data i podpis

Wyrażam  zgodę/nie  wyrażam  zgody  na  nieodpłatne  utrwalenie  swego  wizerunku  przez  Polski  Związek
Gimnastyczny w związku z realizacją zadań publicznych zleconych w ramach dotacji udzielanej przez Ministra
Sportu  i  Turystyki.  Ponadto  wyrażam  nieodpłatnie  zgodę  na  rozpowszechnianie  przez  Polski  Związek
Gimnastyczny utrwalenia wizerunku, o którym mowa w zdaniu poprzedzającym, m.in. na stronie www PZG,
portalach  społecznościowych  PZG,  w  materiałach  promocyjnych  i  informacyjnych  dot.  realizacji  zadań
publicznych, łączenia go z wizerunkami innych uczestników, bez ograniczeń terytorialnych i czasowych, za
pośrednictwem dowolnego medium.

…………………………………………
data i podpis

Polski Związek Gimnastyczny z siedzibą: 03-450 Warszawa, przy ul. Ratuszowej 11, tel. 570 990 303, email –
kontakt@pzg.pl oświadcza, że będzie przetwarzał dane osobowe wymienione w przedmiotowym oświadczeniu
prze okres niezbędny do celów, w których te dane są przetwarzane. 

…………………………………………
data i podpis
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