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FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

WYBOR TERMINU [ -OW
Splyw 1/ 26 czerwca, start g.16.00 - trasa 1
Splyw 2 [ 11 lipca, start g. 9.00 - trasa 2
Sptyw 3 [ 25 lipca, start g. 9.00 - trasa 3
Splyw 4 [ 8 sierpniaq, start g. 9.00 - trasa 2
Sptyw 5 [ 22 sierpnia, start g. 9.00 - trasa 3

Trasa 1: START Bulwar Nadwarcianski - Rzeka Warta - Stawsk META (12 km)
Trasa 2: START Biechowy — Rzeka Warta — Bulwar Nadwarcianski META (17 km)
Trasa 3: START Przystan Gostawice — Kanat Slesifski — Bulwar Nadwarcianski META(14 km)

KWESTIONARIUSZ

IMIE NAZWISKO

PESEL

KOD POCZTOWY [ MIASTO

ULICA | NUMER DOMU [ MIESZKANIA

TELEFON KONTAKTOWY [ ADRES E-MAILOWY

Korzystam z transportu, ktory zapewnia organizator na START lub z METY (wylqcznie trasa 1i 2)

TAK NIE

Warunkiem uczestnictwa w sptywie kajakowym jest zapoznanie sie z jego
Regulaminem, Regulaminem Wypozyczalni Kajakéw Zerkdw, Informaciji
BEZPIECZENSTWO SPLYWOW A COVID-19 oraz podporzqdkowanie sie decyzjom
organizatora.



in Urzqgd Miejski w Koninie
KO N — Wydziat Sportu i Turystyki

witaj!

OSWIADCZENIA UCZESTNIKA SPLYWU
REGULAMINY

Oswiadczam, ze zapoznatem(-am) sie z: Regulaminem Splywoéw Kajakowych w 2020 r, Regulaminem

Wypozyczalni Kajakéw Zerkéw, Informacji BEZPIECZENSTWO SPLYWOW A COVID-19 i akceptuje ich
postanowienia i zobowiqzuje sie do skrupulatnego ich przestrzegania i stosowania. W szczegélnosci

zobowiqzuje sie:

- do przestrzegania obostrzenh sanitarno-epidemiologicznych zwigzanych z COVID-19,

- do niespozywania alkoholu oraz Srodkéw odurzajgcych przed i w czasie trwania sptywu,

- plyniecia w zapietej kamizelce ratunkowe;j,

- wykonywania poleceri kierownika sptywu.

Jestem swiadomy(-a), ze niedostosowanie sie do regulaminéw splywu i zalecer organizatora grozi
natychmiastowym wykluczeniem z imprezy (bez prawa zwrotu poniesionych opiat) i brakiem
mozliwosci wziecia udziatu w przyszlych sptywach organizowanych przez Miasto Konin. Jestem
swiadomy (-a), ze w splywie moze uczestniczyé wylqgcznie osoba zapisana (nie ma mozliwosci udziatu
w imprezie w zastepstwie). Jednoczesnie oswiadczam, ze jestem swiadomy(-a) braku mozliwosci
roszczenia praw do wyplaty ubezpieczenia, jesli podczas zdarzenia bytem(-tam) w stanie nietrzezwosci.

PRZETWARZANIE DANYCH

Zapoznatem sie z informacjg o przetwarzaniu moich danych osobowych przez Miasto Konin
(zgodnie z rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeplywu takich danych RODO). Wiadomym mi jest, iz przetwarzanie danych jest

niezbedne do celdw wynikajgcych z prawnie uzasadnionych intereséw realizowanych przez
organizatora sptywu w zwigzku z realizacjq ustugi i zapewnieniem bezpieczenstwa uczestnikéw spltywu
kajakowego. Jednocze$nie wyrazam zgode na rozpowszechnianie i wykorzystanie mojego wizerunku
utrwalonego podczas organizowanego sptywu na fotogrdfii czy tez nagraniu filmowym.

ODPOWIEDZIALNOSC MATERIALNA

Zobowiqzuje sie do dbatosci o powierzony sprzet kajakarski (2 osobowy kajak, kapoki, wiosta). Jestem
swiadomy(-a) odpowiedzialnosci materialnej za powierzony sprzet oraz zobowiqzuje sie do pokrycia
strat wyniklych z jego utracenia lub zniszczenia.

data i miejsce podpisania oSwiadczeh




in Urzgd Miejski w Koninie
KO N — Wydziat Sportu i Turystyki

witaj!

OSWIADCZENIA RODZICA [ OPIEKUNA PRAWNEGO

OSWIADCZENIE O ODPOWIEDZIALNOSCI ZA OSOBE NIEPELNOLETNIA PODCZAS SPLYWU

Ja, nizej podpisany (-a),
legitymujacy (-a) sie dowodem tozsamosci seria/numer
zamieszkaty (-a) w

oéwiadczam, ze jestem rodzicem [ opiekunem

urodzonego (-€j) dnia
i wyrazam zgode na jego / jej udziat w sptywie kajakowym nr

Oswiadczam, iz ww. osoba niepetnoletnia bierze udziat wsptywie wylgcznie na mojg
odpowiedzialnos¢ i pozostawac bedzie w tym dniu pod mojq opiekq. Oswiadczam, ze pozostajgca pod
mojqg opiekq osoba niepetnoletnie nie ma przeciwwskazan zdrowotnych do wziecia udzialu w tym
wydarzeniu. Zaréwno ja, jak i moéj podopieczny zapoznaliSmy sie z treScig regulaminéw imprezy,
akceptujemy jego postanowienia i zobowigzujemy sie do jego sumiennego przestrzegania.

czytelny podpis rodzica / opiekuna

data i miejsce podpisania oSwiadczeh
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Klauzula informacyjna
dla klientéw Urzedu Miejskiego w Koninie

Zgodnie z art. 13 ogdinego rozporzqdzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.
(Dz Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informujemy, ze:

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezydent Miasta Konina,

2) kontakt z Inspektorem Ochrony Danych - iod@konin.um.gov.pl,

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedq w celu realizacji ustawowych zadah urzedu - na
podstawie Art. 6 ust. 1 lit. ¢ ogolnego rozporzqdzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia
2016 r. oraz na podstawie Art. 9 ust., ust.2 lit. g ogéinego rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych
z dnia 27 kwietnia 2016 r. - akty prawne na podstawie, ktorych dziatajg Wydziaty Urzedu Miejskiego w
Koninie,

4) odbiorcami PanifPana danych osobowych bedq wyigcznie podmioty uprawnione do uzyskania
danych osobowych na podstawie przepiséw prawa,

5) Pani/Pana dane osobowe przechowywane bedg w czasie okreslonym przepisami prawa, zgodnie z
instrukcjqg kancelaryjnq,

6) posiada Pani/Pan prawo zqdania od administratora dostepu do danych osobowych, prawo do ich
sprostowania, ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo
do przenoszenia danych, prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie,

7) ma Pani/Pan prawo whniesienia skargi do organu nadzorczego,

8) podanie danych osobowych w zakresie wymaganym ustawodawstwem (qkty praowne na
podstawie, ktorych dziatajg Wydziaty Urzedu Miejskiego w Koninie) jest obligatoryjne.

www.konin.pl
www.bip.konin.eu



