ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΝΑΙΝΕΣΗΣ
Ο/Η υπογράφων/ουσα την παρούσα, αθλητής/τρια χειροσφαίρισης, ………………………………………. με Α.Μ. Ο.Χ.Ε. ………………….. δηλώνω τα εξής:

Έχω υποβάλει στην Επιτροπή Μεταγραφών της Ομοσπονδίας Χειροσφαιρίσεως Ελλάδος (Ο.Χ.Ε.), σύμφωνα με τα οριζόμενα στον Κανονισμό εγγραφών - μεταγραφών αυτής, αίτηση για τη μεταγραφή μου από το σωματείο …………………………………… στο σωματείο ……………………………, για τους λόγους που περιλαμβάνονται σε αυτή. Στην αίτησή μου περιέχονται τα δηλωθέντα από μένα προσωπικά δεδομένα μου.
 Με την παρούσα δηλώνω ότι συναινώ και παρέχω τη ρητή συγκατάθεσή μου στην Ο.Χ.Ε, να συλλέγει και να επεξεργάζεται με χειροκίνητα και με αυτοματοποιημένα μέσα όλα τα προσωπικά μου δεδομένα τα οποία έχω συμπληρώσει και δηλώσει στην πιο πάνω αίτηση μεταγραφής και στα συνημμένα αποδεικτικά  έγγραφα, προκειμένου η Ομοσπονδία, δια της Επιτροπής Μεταγραφών αυτής, να εξετάσει και να αξιολογήσει την αίτησή μου. Τη συναίνεσή μου αυτή παρέχω στην Ο.Χ.Ε. για αόριστο χρονικό διάστημα.

Έχω ενημερωθεί ότι τα πιο πάνω προσωπικά δεδομένα μου δύνανται να είναι ορατά σε όλους τους εξουσιοδοτημένους χρήστες του ιστοχώρου της Βάσης Δεδομένων Μητρώου Αθλητών (www.handball.org.gr) και συναινώ προς τούτο.


Επίσης, έχοντας ενημερωθεί σχετικά, συναινώ τα πιο πάνω δεδομένα μου να διαβιβάζονται στην Ευρωπαϊκή ή την Παγκόσμια Ομοσπονδία Χειροσφαίρισης για τυχόν διεθνή μεταγραφή μου ή στην Ελληνική Ολυμπιακή Επιτροπή (Ε.Ο.Ε.) ή στη Γενική Γραμματέα Αθλητισμού (Γ.Γ.Α) ή στον Εθνικό Οργανισμό Καταπολέμησης του Ντόπινγκ (Ε.Ο.ΚΑ.Ν.) ή σε άλλη Αρχή, εφόσον το ζητήσουν, για αθλητικούς-αγωνιστικούς λόγους, καθώς και στους έχοντες έννομο συμφέρον σχετικά με την αίτηση μεταγραφής μου.


Τέλος, δηλώνω ότι έχω λάβει γνώση σχετικά με τα δικαιώματά μου (δικαίωμα πρόσβασής μου στα προσωπικά μου δεδομένα κ.λ.π.).

Ημερομηνία  .…./…./…………

Ο/Η Δηλών/ούσα


…………………………………….
