e XXXIV WIOSENNY MEODZIEZOWY POKAZ KONI CZYSTEJ KRWI ARABSKIES  BIAtKA, 8-9 CZERWCA 2024

: Termin zgtoszen: 10 maja 2024 1.
Formularz zgtoszeniowy
(formularz tylko dla jednego konia)
WHBSGICIBL ..ottt oo (I This show is affiliated
with the European Arab
Adres ......................................................................................................................................................................................................................................................................... Horse Show Commission
TBIBTONE oo eeeeee e e O Affiliation.
B0 CA: ...ttt KT e
W dniu zamknigcia 1gtoszef na pokaz kon wpisany do kSngi STAANG]: <o Kraj: POLSKA ..., Ksigga Stadna: PASB ..o NFPASTPOTTU: ..o,
Klasa: Nazwa konia: Ojciec: Ojciec: Ja, nizej podpisany wystawca, os$wiadczam, ze ja i moi
podwtadni/pracownicy bierzemy petng odpowiedzialno$¢ za zgtoszonego
konia i ze w petni akceptuje regulamin, przepisy i jurysdykcje ECAHO.
Matka: Ponadto, zobowigzuje sie do zgtoszenia jakiegokolwiek mozliwego
konfliktu intereséw w stosunku do sedziéw pomiedzy mng i/lub moimi
— - — podwtadnymi/pracownikami.
Doktadna data urodzenia: Matka: Ojciec: [] Wystepuje lub moze wystgpié¢ konflikt intereséw z nastepujacym
sedzig:
Ptec: Masc: Matka:
[] Nie wystepuje konflikt intereséw z zadnym z sedziéw
Nazwisko trenera: Nazwisko prezentera: Funkcja petniona przez osobe podpisujaca zgtoszenie (wtasciciel, trener, asystent, inna — prosimy doprecyzowad):

Do formularza dotaczone zostaty kserokopie aktualnych dokumentéw rejestrowych konia. Niniejszy formularz jest niewazny bez podpisu i danych | Nazwisko 0soby puﬂpisujqce] 10t0szenie:
kontaktowych osoby zgtaszajgcej konia. Osoba odpowiedzialng za konia jest jego wtasciciel lub dzierzawca, ale osoba podpisujgca zgtoszenie
(prezenter, inni pracownicy np. stajenni lub lekarz weterynarii) moze by¢ uznana za dodatkowa osobe odpowiedzialng jesli jest obecna na pokazie
lub podejmuje istotne decyzje odnosnie danego konia.

Niniejszym oswiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie przez Ludowy Klub Sportowy z siedziba w Biatce moich danych osobowych wskazanych AOTBS: ..
w niniejszym formularzu na potrzeby przeprowadzenia procesu zgtaszania konia do udziatu w pokazie Koni Czystej Krwi Arabskiej — organizacji .
pokazu oraz stworzenia katalogu pokazowego, a ponadto na cele sporzadzenia dokumentéw ksiegowych w zwigzku z wystawianiem faktur VAT. EMAIL s
Oswiadczam takze, ze zostatem poinformowany przez Ludowy Klub Sportowy o prawie cofniecia zgody na przetwarzanie moich danych osobowych, .
przy czym cofniecie przeze mnie takiej zgody nie bedzie wptywa¢ na zgodnos$é z prawem przetwarzania moich danych, ktérego Ludowy Klub TBL:
Sportowy w Biatce dokonat przed wycofaniem. Data Podpis
Proszg 0 wystawienie faktury VAT: - ] TAK /[ NIE []0soba prawna / [ 0soba fizyezna ] ]
Zgtoszenia koni nalezy wysytaé na adres:
NBZWA N FAKEUITE: ..ottt ettt e et e et s e n et en et n et en et n e ennnas
" Ludowy Klub Sportowy w Biatce
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