
Stowarzyszenie Sportowe Delfin 

www.delfin-travel.pl 
St. S. Delfin 76-200 Słupsk, ul. Braille'a 6 tel. 508 346 406 v 697 07 33 03 

e miał: biuro@delfin-travel.pl 
numer konta: 09 1950 0001 2006 1364 9914 0002 

 

DECYZJA  NR: 1/ESKF/13         NIP: 839 31 73  344 REGON: 221946849 
 

UMOWA/ZGŁOSZENIE NR …………………..  ROK …………….. 

 

1. Zawarta w dniu ………. /………… /………………w roku ……………w ……………………………………… 
 

pomiędzy: 
Panią/Panem…………………………………………………………………………………………………………

nr telefonu…………………………………………………………………………………………………………… 

w imieniu małoletniego ...................................................................data urodzenia…………………............ 

zamieszkały ………………………………………………………………………………………………………… 

telefon kontaktowy …………………………………………………………………………………………………. 

e mail ………………………………………………………………………………………………………………… 

a: 

2. Stowarzyszeniem Sportowym Delfin z siedzibą w Słupsku przy ul. Braille a 6 NIP: 839 317 33 44 zwanym 

dalej K.S. Delfin. 

3. Przedmiotem umowy jest zgłoszenie do prowadzonych przez K.S. Delfin zajęć z zakresu nauki i 

doskonalenia pływania w roku szkolnym 2022/2023 .w którym udział będzie brał/a 

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

w dniach ………………………………………………………. godz.: …………………………………………… 

4. Zajęcia z zakresu nauki i doskonalenia pływania , odbywają się na pływalni SOSIR w Słupsku przy                      

ul. Szczecińskiej 99 w Słupsku, w systemie szkolnym. 

5.  Dni wolne od zajęć pływania określa się jako dni wolne od zajęć szkolnych. 

6. Zobowiązuje się do uiszczania miesięcznej opłaty za zajęcia, z góry do 5 dnia każdego miesiąca.             

Koszt zajęć 25 zł/jednostka -proporcjonalnie do ilości zajęć zaplanowanych w danym miesiącu  w 

gotówce lub na rachunek bankowy 09 1950 0001 2006 1364 9914 0002 . 

7.  Przyjmuję do wiadomości, że nieobecność uczestnika na zajęciach nie zwalnia z opłaty. Zwrot za 

nieobecność na zajęciach, które nie odbyły się z winy organizatora są odliczane od należności w 

następnym miesiącu rozliczeniowym. 

Oświadczenia 

 

1. Oświadczam, że nie ma żadnych przeciwwskazań zdrowotnych lub innych do udziału uczestnika w 

treningach nauki (doskonalenia) pływania. 

2. Zobowiązuję się do przestrzegania regulaminu pływalni.  

3. Oświadczam, iż zapoznałem/-am się z treścią klauzuli informacyjnej dotyczącą ochrony danych 

osobowych załącznik do  niniejszej karty umowy / zgłoszenia St. Sportowe Delfin.  

4. Oświadczam, że wyrażam dobrowolną zgodę / nie wyrażam zgody * na nieodpłatne wykorzystanie 

wizerunku uczestnika zajęć w celach informacyjnych, marketingowych związanych z promocją nauki 

i doskonalenia pływania na portalach społecznościowych i stronie www.delfin-travel.pl. 

       *Podkreślić właściwe      ………………                                                             ……………………………………… 

                                              (data)                                                                       (podpis rodziców/opiekunów) 

5. Oświadczam, iż wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych oraz danych osobowych 

mojego dziecka zawartych w karcie umowy/ zgłoszenia uczestnika kursów nauki pływania , w celach 

weryfikacji uczestnika, informacyjnych, marketingowych związanych ze świadczeniem usług, ochrony 

praw i interesów organizatora zgodnie z przepisami prawa przez Stowarzyszenie Sportowe Delfin ul. 

Braille a 6 na podstawie art. 6 ust. 1 RODO.  

 

Zgłaszający  ……………………………………………………………….                                      K.S DELFIN 

                                (data ,podpis rodziców/opiekunów) 



Stowarzyszenie Sportowe Delfin 

www.delfin-travel.pl 
St. S. Delfin 76-200 Słupsk, ul. Braille'a 6 tel. 508 346 406 v 697 07 33 03 

e miał: biuro@delfin-travel.pl 
numer konta: 09 1950 0001 2006 1364 9914 0002 

 

   

Załącznik do karty umowy/ zgłoszenia nauka pływania i doskonalenia nauki 

KLAUZULA INFORMACYJNA 

OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH 
 

  
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679  z dnia 27 

kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L z 2016 r. 119) informuję, iż: 

  

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest St.Sportowe Delfin ul. Braillea 6, 76-200 Słupsk,                     

tel +48 508 346 406,  

 

2. Dane osobowe moje i mojego dziecka będą przetwarzane w celach prowadzenia czynności 

związanych ze szkoleniem sportowym/ nauką pływania i doskonalenia techniki na podstawie udzielonej 

przez Państwa zgody Administratorowi (podstawa z art. 6 ust 1 lit. a, b, c, f RODO ) Rozporządzenia 

Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku  z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływ u takich 

danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE)  

3. Przetwarzanie danych jest konieczne do realizacji wskazanych wyżej celów oraz odpowiadających tym 

celom prawnie uzasadnionych interesom administratora. 

4. Odbiorcą Pani/Pana/dziecka danych osobowych w postaci imion i nazwiska dziecka, imion  i nazwisk 

rodziców/opiekunów, rok urodzenia dziecka, adresu zamieszkania dziecka, numeru telefonu 

rodziców/opiekunów,  będzie St. Sportowe Delfin ul. Braillea 6, 76-200 Słupsk, tel +48 508 346 406, 

5. Pani/Pana/dziecka dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego/organizacji 

międzynarodowej.  

6. Dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celu, a po tym czasie przez 

okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy powszechnie obowiązującego prawa.  

7. Dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany ani profilowane. 

8. Posiada Pani/Pan prawo:  

a. do dostępu do treści swoich danych,  

b. do ich sprostowania,  

c. do usunięcia, ograniczenia przetwarzania,  

d. do przenoszenia danych,  

e. wniesienia sprzeciwu,  

f. do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania,  

  

9. Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony danych Osobowych gdy uzna 

Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego 

rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;  

10. Podanie przez Pana/Panią danych osobowych jest  dobrowolne , jednak niezbędne i wymagane do 

ich  zawarcia w postaci umowy/zgłoszenia, 

 

  

tel:508346406

