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Deklaracja uczestnictwa w zajęciach  

Stowarzyszenia Fala Sportu 

  
 

I. DANE DZIECKA / UCZESTNIKA ZAJĘĆ 

Imię i nazwisko........................................................................................PESEL............................................... 

Data i miejsce urodzenia.............................Adres zamieszkania…………….......................................................  

Imię i nazwisko opiekuna...........................................................telefon do opiekuna………………………………….                                                                                     

e-mail do opiekuna......................................................................................................................................... 

Rozmiar koszulki………………..numer na koszulce…………….…….ksywka na plecach…………………………………….... 

Skąd dowiedzieliście się o Fali Sportu? …………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

II. DEKLARACJA UCZESTNICTWA 

Wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego dziecka/podopiecznego wymienionego w pkt. I w zajęciach 

prowadzonych przez Stowarzyszenie Fala Sportu 

 

 

…......…..............................................                                                         …………………………………………………………………… 

Data i miejsce                                                                                Czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego 

III. OŚWIADCZENIE O STANIE ZDROWIA  

Oświadczam, że stan zdrowia mojego dziecka/podopiecznego wymienionego w pkt. I pozwala na uczestnictwo w 

zajęciach piłki nożnej. Nie są mi znane jakiekolwiek przeciwskazania do uprawiania przez ww. 

dziecko/podopiecznego tej dyscypliny sportu. 

 

….................................................                                                               .…………………………………………………………………..   

Data i miejsce                                                                                Czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego 
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IV. ZGODA NA WYKORZYSTYWANIE WIZERUNKU DZIECKA/PODOPIECZNEGO  

Zgodnie z zapisami Ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych z dnia 4 lutego 1994 roku (Dz. U. z 2006 r., 

Nr 90, poz. 631 z późn. zm. wyrażam zgodę na bezterminowe i nieodpłatne, utrwalenie, wykorzystanie i 

powielanie zdjęć oraz nagrań video wizerunku mojego dziecka/podopiecznego wymienionego w pkt. I, 

wykonanych podczas zajęć, treningów, obozów oraz zawodów bez konieczności każdorazowego ich zatwierdzania, 

wyłącznie w celu promocji oraz reklamy Stowarzyszenia Fala Sportu z siedzibą w Gdańsku. 

Oświadczam, że wyrażenie zgody jest równoznaczne z wykorzystaniem zdjęć i nagrań z wizerunkiem mojego 

dziecka/podopiecznego w materiałach promocyjnych publikowanych na stronach internetowych, jak i również 

poprzez ogólnodostępne środki masowego przekazu.  

 

….................................................                                                              …………………………………………………………………….     

Data i miejsce                                                                                Czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego 

 

V. OŚWIADCZENIE O OCHRONIE DANYCH OSOBOWYCH  

W związku ze zmianą przepisów dotyczących ochrony danych osobowych i rozpoczęciem stosowania od dnia 25 
maja 2018 roku 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) „RODO” 
informujemy 

Administratorem danych osobowych jest Stowarzyszenie Fala Sportu reprezentowana przez Marcina Rafalskiego z 
siedzibą w Gdańsku przy ul. Leszczynowej 60/12. Dane kontaktowe: 795 053 911. Stowarzyszenie nie przekazuje 
danych osobowych osobom trzecim. 

Dane osobowe Członków Stowarzyszenia oraz ich rodziców/opiekunów potrzebne są do wykonywania celów 
statutowych Stowarzyszenia oraz do udzielania informacji i zawiadomień w nagłych wypadkach. Dane te będą 
przechowywane od momentu podpisania deklaracji członkowskiej do momentu odstąpienia od członkostwa w 
Stowarzyszeniu Fala Sportu. 

Członkom stowarzyszenia przysługuje prawo dostępu do swoich danych oraz ich sprostowania, usunięcia lub 
ograniczenia przetwarzania, prawie wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawie do przenoszenia danych, a 
także prawie cofnięcia udzielonej zgody w dowolnym momencie. Cofnięcie zgody nie ma wpływu na zgodność z 
prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

W przypadku wątpliwości związanych z przetwarzanie danych osobowych każda osoba może zwrócić się do 
Stowarzyszenia z prośbą o udzielenie informacji. Niezależnie od powyższego każdemu przysługuje prawo wniesienia 
skargi do organu nadzorczego – Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie i przechowywanie moich danych osobowych, a także danych osobowych mojego 
dziecka/podopiecznego. 

 

     …......….................................................                                                ………………………………………………………………….. 

Data i miejsce                                                                                Czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego 
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VI. REGULAMIN  

1. Stowarzyszenie Fala Sportu prowadzi zajęcia zgodnie z zatwierdzonym harmonogramem grup 

treningowych, dostępnym na stronie www.fala-sportu.pl 

2. Zajęcia odbywają się pod nadzorem trenera, instruktora, nauczyciela, wolontariusza stowarzyszenia. Dla 

zapewnienia bezpieczeństwa obowiązuje uczestników przestrzeganie dyscypliny i ścisłe stosowanie się do 

wskazówek prowadzącego trening, wcześniejsze wyjście z zajęć wyłącznie po zgłoszeniu rodzica.  

3. Obowiązuje przestrzeganie punktualności rozpoczęcia zajęć. 

4. Przed treningiem należy obowiązkowo zdjąć wszystkie ozdoby: bransoletki, łańcuszki, kolczyki, klipsy, 

pierścionki i inne. 

5. Obowiązuje wypełnienie DRUKU DEKLARACJI. 

6. Do 10 dnia każdego miesiąca obowiązuje dokonanie opłaty za trening, osobiście lub na konto 

Stowarzyszenia Fala Sportu:  

26 1140 2004 0000 3702 7774 3435.  W tytule wpłaty należy wpisać „Imię Nazwisko dziecka – miesiąc”. 

W Przypadku dokonywania wpłaty za pół roku lub rok z góry w tytule przelewu należy wpisać „Imię 

Nazwisko dziecka – opłata pół roczna – zima/lato” lub „Imię Nazwisko dziecka – opłata roczna”  

7. Wysokość opłaty miesięcznej znajduje się na stronie www.fala-sportu.pl 

8. Ubezpieczenie NNW leży po stronie rodzica/opiekuna uczestnika.  

9. W przypadku nieobecności opłata nie podlega obniżeniu, zwrotowi ani przeksięgowaniu na następny 

miesiąc/inny okres.  

10. Ilość miejsc na zajęciach jest ograniczona, dlatego w przypadku rezygnacji z uczestnictwa zobowiązuje się 

rodzica lub opiekuna do niezwłocznego poinformowania o tym fakcie trenera. Brak informacji, 

nieobecność i nieopłacenie kolejnego miesiąca zajęć powoduje uznanie, że uczestnik zrezygnował z zajęć i 

zwolnił miejsce innej osobie.  

11. Ilość zajęć w poszczególnych miesiącach może różnić się, natomiast opłaty miesięczne są uśrednione i 

stałe. Nauka trwa w sposób ciągły, dlatego nie ma możliwości wybierania, w których miesiącach dziecko 

będzie uczestniczyć w zajęciach, a w których nie. W wyjątkowych sytuacjach np. choroba, wyjazd – 

kontakt z trenerem. 

12. W sytuacjach, gdy z winy trenera trening nie odbędzie się (nie dotyczy zawodów) to zostanie wyznaczony 

termin zastępczy.  

13. Rodzice lub opiekunowie ponoszą pełną odpowiedzialność materialną za zniszczone przez uczestnika 

mienie w obiekcie sportowym, w którym prowadzone są zajęcia.  

14. Na boisku i sali sportowej obowiązuje odpowiedni strój sportowy.  

15. Fala Sportu organizuje półkolonie i obozy w trakcie wakacji – zapraszamy do zapoznania się z ofertą. 

16. Zapraszamy do grupy rodziców na facebook’u – Fala Sportu Rodzice. 

  

W imieniu Zarządu Prezes Stowarzyszenia Fala Sportu – Marcin Rafalski. 

Oświadczam, że zapoznałam(em) się z regulaminem zajęć Stowarzyszenia Fala Sportu. 

 

…......….................................................                                                     ………………………………………………………………….. 

Data i miejsce                                                                                Czytelny podpis rodzica / opiekuna prawnego 


