	






 _______________________________ 
     (jednostka sporządzająca wniosek)
	
Stanowisko Komisji Odznaczeń MZPN         ____________________________ 

Termin rozpatrzenia wniosku         ___________________________________ 

Numer przyznanego odznaczenia        ________________________________ 

  _______________________                       _________________________ 
          Przewodniczący Komisji                                                             Sekretarz Komisji


WNIOSEK O NADANIE ODZNAKI HONOROWEJ MZPN
BRĄZOWA / SREBRNA / ZŁOTA   (niepotrzebne skreślić)
	
NAZWISKO     _________________________          IMIĘ   _________________________________

DATA URODZENIA   __________________________________
1. Przynależność do organizacji sportowej (wykonywane funkcje):

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 
2. Działalność we władzach ZPN, PZPN, OZPN, PPN – działacz, sędzia, szkoleniowiec, zawodnik (szczegółowy przebieg działalności, rodzaj i okres pełnionych funkcji):

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________  
3. Posiadane odznaczenia: PZPN – MZPN – OZPN – PPN (nr leg. I daty ich nadania):

a) odznaka MZPN – OZPN – PPN _________________________________________________________ 

b) odznaka PZPN   ____________________________________________________________________ 
4. Szczególne osiągnięcia i wyróżnienia: 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 
5. Uzasadnienie wniosku :
___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________                           
                                                                                                                            ………………………………………                           
                                                                                                                             podpis wnioskującego

	Opinia Komisji Odznaczeń MZPN:

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

               ____________________________                               ___________________________________
                                   (Data)                                                                                (podpis osób reprezentujących MZPN)



[bookmark: _GoBack]Administratorem Państwa danych osobowych przetwarzanych w celu prowadzenia korespondencji oraz wypełniania przez administratora zadań wynikających z przepisów szczególnych określających zakres jego działania jest Małopolski Związek Piłki Nożnej z siedzibą przy ul. Solskiego 1 w Krakowie. Dane w postaci imienia, nazwiska, daty urodzenia oraz przebiegu dotychczasowej kariery zawodowej przekazane zostały przez uprawnione do tego podmioty celem przeprowadzenia procedury nadania Odznaki Honorowej MZPN lub wyróżnienia, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. F RODO. Dane zamieszczone na wniosku przechowywane będą przez 12 miesięcy od daty jego złożenia. Szczegółowe zasady dotyczące przetwarzania Państwa danych osobowych znajdują się na stronie: www.mzpnkrakow.pl
