
Uczniowski Klub Sportowy 

TALENT POZNAŃ 

 

 

 

 

 

 

ZGODA RODZICÓW – OPIEKUNÓW 

Wyrażamy zgodę na udział syna / córki ……………..………………………………………………………… 

w treningach piłkarskich, które prowadzone są przez UKS Talent Poznań lub takich , w których klub 

uczestniczy. Oświadczam, że moje dziecko nie posiada przeciwwskazań zdrowotnych do uczestnictwa 

w zajęciach sportowych. 

 

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

(miejscowość i data )                                                                     ( podpisy Rodziców / Opiekunów ) 

 

 

OŚWIADCZENIE WOLI RODZICÓW ( OPIEKUNÓW ) 

 

W związku z obowiązywaniem Ustawy o ochronie danych osobowych RODO. Wyrażamy zgodę na 

przechowywanie i przetwarzanie danych osobowych wynikających z działalności Klubu oraz 

umieszczenie zdjęć grupowych z naszych zajęć na klubowej stronie i facebooku. 

 

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

(miejscowość i data )                                                                        ( podpisy Rodzica / Opiekunów )       

 


