ZGLOSZENIE

ZAWODNIKA

do rejestracji w Lubelskim Zwigzku Jezdzieckim

Nazwisko :

Imie :

Data urodzenia :

Adres zamieszkania :

Uprawiana dyscyplina :

(A,B,C,D,E,F)* (niepotrzebne skresli¢)

miejscowosc
UL s

Wojewddztwo, telefon, e-mail @ .......ocoovivirieiiiiinee e

Aktualny trener : Imi¢ Nazwisko, Klasa trenerska / Instruktor,

Pelna nazwa klubu - sekcji / pieczeé

- N U O N e O R

Zobowiazuje si¢ do startéw w barwach Klubu / bez przynaleznosci klubowej

od: ..o do: i / lub bezterminowo

Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie statutowego
dziatania Lubelskiego Zwiagzku Jezdzieckiego na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a oraz art. 7
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO)
Jednocze$nie oswiadczam, ze powyzsze dane s3 poprawne.

Czytelny podpis Zawodnika ................cccoooeiiiiiininiicee e
( w przypadku osoby niepetnoletniej podpisujg rodzice)

Data




Rejestracja w LZ]J ; Nr rejestracyjny LZ]J :

s | | | [

Podpis osoby rejestrujacej, piecze¢ LZJ

Wyrejestrowano :

pata | | | [

Podpis i piecze¢ LZJ




