Zatacznik Nr 1
do Regulamin uczestnictwa w zajeciach statych
Gminnego O$rodka Kultury w Gorzycach

KARTA ZGLOSZENIA UCZESTNICTWA W ZAJECIACH
Oswiadczenie rodzica/opiekuna

ZESPOt [ ZAJBCIA: ©.vveeeiiiviiiee e e ettt e e e e e e e

Imig i Nazwisko UCZESINIKA ZAJEC: ........eeiieiiiiiii e
Data i MIEJSCE UNOUZENIA: .....ceeieiei ettt a e e e e reeens
PE L. .ttt
ATES: et

Imiona i nazwiska rodzicow / opiekunéw nieletnich uczestnikow:

Podane informacje objete sg ochrong danych osobowych, zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady
(EU) 2016/679 w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, zwanym ogélnym rozporzadzeniem o ochronie danych
osobowych - RODO

1. OSwiadczam, Ze istniejq / nie istniejq* przeciwwskazania zdrowotne do udziatu mojego dziecka / podopiecznego*

w zajeciach organizowanych przez GOK

2. Wyrazam zgode na uczestniczenie mojego dziecka / podopiecznego* w zajeciach poza siedzibg GOK /wystepy, koncerty,
przeglady, plenery, pokazy, itp./ w dniach i godzinach ich planowanego trwania.

3. O$wiadczam, ze zapoznatam / zapoznatem* si¢ z ,Informacjg o przetwarzaniu danych osobowych uczestnikéw zaje¢
oraz dla rodzicdw i opiekundw dzieci uczestniczacych w zajeciach zespotow artystycznych GOK w Gorzycach ” zawartg

w Regulaminie uczestnictwa w zajeciach statych Gminnego Osrodka Kultury w Gorzycach .

4. O$wiadczam, ze zapoznatam / zapoznatem* sie z trescig , Procedur Funkcjonowania i Organizacji Pracy Gminnego
Osrodka Kultury w Gorzycach w okresie pandemii Covid- 19”

5. Zobowigzuije sie do dostarczenia nieletniego dziecka / podopiecznego* na zajecia oraz do jego odbioru po zakoriczeniu
zaje¢, a w przypadku braku takiej mozliwosci - wyrazam zgode na jego samodzielne przybycie na zajecia i powr6t do domu
po zakonczeniu zajeé, przyjmujac na siebie catkowitg odpowiedzialno$¢ za bezpieczeristwo dziecka / podopiecznego*.

*) niepotrzebne skreslic;
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[czytelny podpis petnoletniego uczestnika lub rodzica / opiekuna®*/
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