Załącznik nr 2 do Uchwały Zarządu Śl. ZPN nr 115/24/Z z dnia 22.10.2024 r.
Formularz zgłoszeniowy kandydata

na Prezesa Podokręgu Śl. ZPN

I. Dane kandydata na Prezesa Podokręgu ………….  Śl. ZPN

IMIĘ I NAZWISKO KANDYDATA: 
……………………………………….

II. Dane zgłaszającego
NAZWA KLUBU: 



……………………………………..   
              

                                                                      ………………………………………
Zgodnie z art.6 ust.1 lit. F Ogólnego Rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016r, (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) podmiot zgłaszający uzyskał zgodę na podanie danych osoby ujętych w niniejszym formularzu zgłoszeniowym i wyraża zgodę na przetwarzanie tych danych w celu zgłoszenia kandydata na Prezesa Podokręgu …………….  Śl. ZPN.

……………………





………………………….
data





           podpis Prezesa klubu zgłaszającego

1. I. Oświadczenie kandydata na Prezesa Podokręgu Śl. ZPN

2. Oświadczam, że zapoznałem się z klauzulą informacyjną przedstawioną przez Śląski Związek Piłki Nożnej z siedzibą w Katowicach , przy ul. Francuskiej 32, 40-028 Katowice, zgodnie z wymaganiami art. 14 ust 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. 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), zwane dalej RODO (Dz. Urz. UE L 2016 Nr 119, s.1) i przyjmuję ją do wiadomości

3. Wyrażam zgodę na kandydowanie na Prezesa Podokręgu…………….. Śl. ZPN podczas Zebrania Klubów Podokręgu ………………. w dniu …………. 2025 roku.

…………………………………



……….……………………

Miejscowość i data





    Czytelny podpis kandydata na








    Prezesa Podokręgu …………..  Śl. ZPN
