
lp. klasa rozgrywkowa nazwisko trenera, telefon kontaktowy
Numer licencji 

trenerskiej

nazwisko kierownika drużyny                                       

telefon kontaktowy

pełny adres boiska, na którym 

drużyna rozgrywa zawody
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............................................                                                
podpis i pieczęć osoby upoważnionej

                    ODWRÓCIĆ!
................................................................                                                                                                                                       

adres poczty elektronicznej

Adres korespondencyjny: ................................................................................................................................................

 nazwisko i imię osoby upoważnionej

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

ulica, numer, kod pocztowy, miejscowość

................................................................                                                                                                                                  
numer telefonu komórkowego                                                                                                                                                                            

pieczęć klubu 

ZGŁOSZENIE DO ROZGRYWEK MISTRZOWSKICH I PUCHAROWYCH PROWADZONYCH PRZEZ DOLNOŚLĄSKI 

ZPN 

klub sportowy ............................................................................................................................
pełna nazwa klubu

zgłasza do rozgrywek w sezonie ........................................... następujące drużyny:
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............................................                                                
podpis i pieczęć osoby upoważnionej

Przyjmujemy do wiadomości, że otrzymywanie wszelkiej korespondencji z DolZPN (w szczególności orzeczeń Komisji ds. 

Rozgrywek, Komisji Dyscyplinarnej oraz faktur) będzie odbywać się drogą elektroniczną na adres wskazany powyżej oraz 

zobowiązujemy się do sprawdzania zawartości skrzynki raz dziennie w dni robocze

Proszę o przedłużenie licencji klubowej na sezon 2019/2020

Oświadczam, że spełniam wszystkie wymogi zgodnie z podręcznikiem licencyjnym dla IV ligi na sezon 2019/2020 i następne 

oraz Komunikatem Komisji ds. Licencji Klubowych Dolnośląskiego Związku Piłki Nożnej z dnia 8 marca 2019 roku. dot. 

ustaleń uzupełniających Dol. ZPN do podręcznika licencyjnego dla klubów IV ligi i klas niższych na sezon 2019/2020 i 

następne.

..........................................................................................................................

..........................................................................................................................

..........................................................................................................................

..........................................................................................................................

..........................................................................................................................

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych decydujący o celach i zakresach przetwarzanych danych jest DOLNOŚLĄSKI ZWIĄZEK PIŁKI NOŻNEJ WE WROCŁAWIU, 

ul. Oporowska 62, 53-434 Wrocław, adres email: dolnoslaski@zpn.pl

2. Administrator Danych Osobowych wyznaczył Inspektora Ochrony Danych. 

Z Inspektorem Ochrony Danych można się skontaktować pod adresem e-mail: iod@dolnoslaskizpn.pl

3. Podstawą przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest zgoda osoby, której dane dotyczą lub przepisy prawa.

4. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu niezbędnym do realizacji zadań: 

1)    Ustanowionych przez Dolnośląski Związek Piłki Nożnej zgodnie z Ustawą z dnia 7.04.1989r. Prawo o stowarzyszeniach, Ustawą z dnia 24.04.2003r. o działalności pożytku publicznego i o wolontariacie, Ustawą z dnia 25.06.2010r. o sporcie, oraz celami i 

zadaniami Statutowymi. 

2)     W ramach przynależności członkowskiej do Dolnośląskiego ZPN, dalej organów Dolnośląskiego ZPN, zawodników, trenerów, instruktorów, menedżerów ds. piłkarzy, sędziów, licencjonowanych organizatorów imprez piłkarskich, działaczy piłkarskich i 

osób zatrudnionych w sporcie piłki nożnej.

3)    W celach archiwizacyjnych (na podstawie art. 7, Ustawy o rachunkowości z dnia 29  września 1994 r.).

4)    W celu realizacji obowiązków podatkowych, w tym  prowadzenie 

i przechowywanie ksiąg podatkowych oraz dokumentów związanych z  prowadzeniem ksiąg podatkowych oraz przechowywania dowodów księgowych. 

5)    W celu realizacji uzasadnionych interesów administratora. 

5. Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do treści swoich danych osobowych, prawo żądania poprawiania, sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania tych danych oraz prawo do przenoszenia danych.

6. W przypadku gdy podczas przetwarzania danych osobowych doszło do naruszenia przepisów RODO, przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, jako organu nadzorczego.

Aktualny skład Zarządu (imię i nazwisko, funkcja, telefon):


