KARTA ZGLOSZENIA
SYMULTANA SZACHOWA Koscian 2024

Organizator: Koscianski Osrodek Kultury oraz Klub Szachowy UKS KSM Tecza Koscian.
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*  Os$wiadczam, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a) RODO wyrazam zgod¢ na przetwarzanie moich danych
osobowych/danych osobowych mojego dziecka* w celu uczestnictwa w SYMULTANIE
SZACHOWEJ Koscian 2024, organizowanego przez Koscianski Osrodek Kultury.

e Zapoznalem/am si¢ z Regulaminem SYMULTANY SZACHOWEJ Koscian 2024, ktorego
organizatorem jest Koscianski Osrodek Kultury oraz Klub Szachowy UKS KSM Tecza Koscian.

data, czytelny podpis opiekuna prawnego/podpis

* Zaznaczy¢ whasciwe.



