
RÁBA ETO Győr Sportegyesület 

                                                       JELENTKEZÉSI LAP (kiskorú) 

     szakosztály……………………………….. 

1. A jelentkező adatai 

Név:  

Születési hely, idő:  

Anyja lánykori neve  

Telefonszám(ok):  

Lakcím:  

TAJ:  

E-mail: (szülő)  

Iskola/óvoda neve  

 

2. Egészségügyi szempontból fontos információk (táplálékérzékenység, allergia, főbb betegségek, szed-e 
rendszeresen gyógyszert, stb.): 

 

3. Nyilatkozatok 

Kijelentem, hogy tudomással bírok arról, hogy az edzésen, valamint verseny során a sportág jellegétől függő 
sérülések következhetnek be, melyek elkerüléséért az Egyesület mindent megtesz.  

Kérek rendszeresen tájékoztatást e-mailen keresztül az Egyesület eseményeiről:                      Igen      Nem 

 

A GDPR 6. cikk (1) bekezdés a) pontja alapján jelen nyilatkozatom útján önként és kifejezetten hozzájárulok ahhoz, 

hogy a RÁBA ETO Győr Sportegyesület  (a továbbiakban: Egyesület) mint adatkezelő, a közöttünk létrehozandó 

jogviszony teljesítéséhez, e jogviszonyból eredő jogok gyakorlásához, illetve kötelezettségek teljesítéséhez 

elengedhetetlen, az Egyesület tevékenységében való részvételi szándék kifejezéséhez szükséges Jelentkezési 

lapon általam megadott személyes adatokat megismerje és azokat kezelje.                                           Igen                    Nem 

Hozzájárulok továbbá ahhoz, hogy az Egyesület, illetve a sportoló sporttevékenységének dokumentálása, az 
Egyesület tevékenységének népszerűsítése és a sportoló sportsikereinek bemutatása céljából az Egyesület a 
tagjairól fényképfelvételeket készítsen, és azokat saját honlapján, az Egyesület tevékenységét bemutató 
tájékoztató anyagokon, plakátokon nyilvánosságra hozza, marketing célokra használja. Az Egyesület tájékoztatott 
arról, hogy hozzájárulásomat bármikor visszavonhatom.                                                                     Igen                 Nem 

Kijelentem, hogy elfogadom az Egyesület Alapszabályában foglaltakat.                                                   Igen                    Nem 

Győr, 2023 . év ………………….hó ................. nap ...........                           …………………………….. 

                                                                                                                                                                   szülő/gondviselő aláírása                                                                  


