XXIV Otwarte Integracyjne Mistrzostwa Wielkopolski w Ptywaniu w kategoriach Masters, Poznan 16.03.2024
INFORMACJA O OCHRONIE DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w
sprawie ochrony oséb 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) (Dz.U. UE. z 2016r., L 119, poz. 1)
(RODO), Wielkopolski Okregowy Zwigzek Ptywacki, informuje, ze:

1. Administratorem danych osobowych (ADO) jest, Wielkopolski Okregowy Zwigzek Ptywacki z siedzibg w Poznaniu przy ulicy
Staroteckiej 36.. W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych osobowych mozna sie kontaktowac piszac na adres
korespondencyjny ADO, albo na adres poczty elektronicznej: biuro@wozp.poznan.pl.

2. Pozyskane przez ADO dane osobowe bedg przetwarzane w celu:

(1) umozliwienia startu w zawodach XXIV Otwartych Integracyjnych Mistrzostwach Wielkopolski w Ptywaniu w
kategoriach Masters;

(2) prawidtowej identyfikacji zawodnikdéw w zakresie ich uprawnien do udziatu w zawodach ptywackich Masters;

(3) umozliwienia udziatu w imprezach towarzyszacych zawodom,

(4) kontaktowania sie z zawodnikami z wykorzystaniem listéw, e-maili, telefonéw, urzadzeh mobilnych i/lub
dostepnych komunikatorow w sprawach zwigzanych z zawodami, w tym takie przesytania informacji
organizacyjnych, oraz obstugi zgtoszen i korespondencji kierowanej do ADO;

(5) obstugii weryfikacji ptatnosci optat startowych;

(6) publikaciji list startowych, wynikéw, przygotowywania nagrod;
(7) ogtaszania zwyciezcdw w miejscu odbywania sie zawodow;
(8) publikacji i rozpowszechniania wizerunku w materiatach dotyczgcych zawoddw w postaci drukowanej, w prasie,

na stronach internetowych, w tym w serwisach spotecznosciowych, w przekazach: radiowych, telewizyjnych oraz
gtosowych i video realizowanych za posrednictwem sieci Internet;

3. Zakres przetwarzanych danych osobowych zawodnika obejmuje nastepujace dane osobowe:
(1) imie i nazwisko, pteé, wiek (data urodzenia: dzien, miesiac, rok), kategorie Masters, wizerunek;
(2) adres zamieszkania, numer telefonu, adres e-mail,
4. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak odmowa podania danych osobowych w jakimkolwiek zakresie
uniemozliwia udziat w zawodach.
5. W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych przez ADO, osobie udostepniajgcej dane osobowy (zawodnikowi)
przystuguja nastepujace prawa:
(1) dostepu do danych osobowych;
(2) zadania sprostowania (poprawienia) danych osobowych;
(3) Zzadania usuniecia danych osobowych;
(4) Zzadania ograniczenia zakresu przetwarzania danych osobowych;
(5) do przenoszenia danych osobowych,
przy czym przetwarzanie danych osobowych realizowane do czasu ztozenia przez osobe uprawniong zgdania
usuniecia danych osobowych, badZ ograniczenia zakresu przetwarzania danych osobowych odbywato sie zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami, w podanym powyzej zakresie.

6. Udostepnione przez zawodnika dane osobowe mogg by¢ przekazywane podmiotom wspdtpracujgcym i wspoétorganizujgcym
zawody, w zakresie koniecznym do realizacji przedstawionych powyzej celéw, a takze podmiotom publikujgcym i
archiwizujacym wyniki zawoddéw Masters, w tym w szczegdlnosci Komitetowi Technicznemu Masters przy Polskim Zwigzku
Ptywackim i Wielkopolskiemu Okregowemu Zwigzkowi Ptywackiemu, jak rowniez podmiotom prowadzacym obstuge
prasowa i medialng zawododw.

7. W przypadku powziecia przez osobe udostepniajagcgq dane osobowe (zawodnika) informacji o niezgodnym z prawem
przetwarzaniu jego danych osobowych, przystuguje prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych
(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa).

8. Dane osobowe osoby udostepniajgcej dane osobowe (zawodnika) nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany i nie
beda profilowane.

Oswiadczam, iz zapoznatem sie z trescig Informacji o ochronie danych osobowych, przyjmuje ja do wiadomosci w catosci, bez

zastrzezen i wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w powyzej okreslonym zakresie.
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OSWIADCZENIE ZAWODNICZKI/ZAWODNIKA:

Ja nizej podpisana/podpisany oswiadczam, iz:

(1)

(2)

3)

(9) zapoznatam/zapoznatem sie z Komunikatem Organizacyjnym zawoddéw — XXIV Otwartych Integracyjnych
Mistrzostwach Wielkopolski w Ptywaniu w kategoriach Masters;

, W szczegdlnosci w zakresie: zasad uczestnictwa, sposobu i zasad zgtaszania zawodnikow, kategorii wiekowych,

przepiséw technicznych, programu i organizacji startow, sposobu nagradzania, oraz zasad finansowania zawodow;

wyrazam zgode na utrwalanie mojego wizerunku w czasie trwania zawodoéw w formie fotografii i/lub zapisu
audio/video, a takze udzielam Organizatorowi — Wielkopolskiemu Okregowemu Zwigzkowi Ptywackiemu nieodptatnej
licencji na jego wykorzystanie, w tym utrwalanie i rozpowszechnianie na nastepujgcych polach eksploatacji: prasa,
radio, telewizja obstugujgce zawody, strony/serwisy internetowe i/lub internetowe serwisy spotfecznosciowe
Organizatora oraz podmiotéw z nim wspdtpracujacych przy organizacji zawoddw, oraz zapisywania w pamieci
urzadzen elektronicznych, z poszanowaniem przepiséw RODO, a takze wykorzystywania w informowaniu o zawodach
organizowanych przez Organizatora i promowaniu ptywania Masters;

(10) jestem zdolna/zdolny do udziatu w zawodach — XXIV Otwartych Integracyjnych Mistrzostwach Wielkopolski w
Ptywaniu w kategoriach Masters;, jak rdwniez nie s3 mi znane zadne przeszkody zdrowotne, uniemozliwiajgce mi
udziat w zawodach; startuje dobrowolnie i na wtasng odpowiedzialnos¢, i mam swiadomos¢ tego, ze udziat w
zawodach wigze sie z wysitkiem fizycznym, co moze powodowac ryzyko utraty zdrowia, w tym nawet Smierci,
odniesienia obrazen ciata, urazéw, kontuzji, takze wykluczajacych mnie z dalszego uprawniania sportu na
kazdym poziomie, oraz szkdd i/lub strat majgtkowych; przeanalizowatam/przeanalizowatem znane mi czynniki
ryzyka zwigzanego z amatorskim uprawianiem sportu oraz mam $wiadomos¢ istnienia nie okreslonych w
momencie skfadania podpisu innych zagrozed zwigzanych z udziatem w zawodach, a takie zwalniam
Organizatora z odpowiedzialnoéci odszkodowawczej wobec mnie za szkody na osobie i/lub majatkowe w
zakresie powyzszego oswiadczenia.

wyrazam zgode na udzielenie mi pierwszej pomocy medycznej, wykonanie koniecznych zabiegéw medycznych, a takze
przetransportowanie mnie w bezpieczne miejsce przez personel medyczny/paramedyczny dziatajgcy w imieniu

Organizatora, jezeli w trakcie zawodow zaistniate okolicznosci i/lub mdj stan zdrowia bedzie wymagat interwencji stuzb

ratunkowych;

czytelny podpis Zawodniczki/Zawodnika

ool

Wielkopolski Okregowy Zwiazek Plywa{cki, ulica Starot¢cka 36, 61-361 Poznan



