
Załącznik Nr 1  

do Regulamin uczestnictwa w zajęciach stałych 

Gminnego Ośrodka Kultury w Gorzycach 

KARTA ZGŁOSZENIA UCZESTNICTWA W ZAJĘCIACH 
Oświadczenie rodzica/opiekuna 

Zespół / zajęcia wymienić wszystkie na które uczęszcza dziecko: 

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Imię i nazwisko uczestnika zajęć: ………………………………………………………………………………………………………... 

PESEL: ………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adres: ………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Imiona i nazwiska rodziców / opiekunów nieletnich uczestników: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Numer telefonu i email  pełnoletniego uczestnika lub rodziców /opiekunów nieletniego: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Podane informacje objęte są ochroną danych osobowych, zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady 

(EU) 2016/679 w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, zwanym ogólnym rozporządzeniem o ochronie danych osobo-

wych – RODO 

Powrót dziecka do domu po zajęciach. (wypełnić właściwe, czy dziecko będzie wracać samo czy z opiekunem) 

1. Powrót z rodzicem lub osobą upoważnioną 

Zobowiązuję się do punktualnego odbioru dziecka. Osoby upoważnione do odbioru dziecka (prosimy podać więcej niż jedna 

osobę, gdyby wystąpiły jakieś nieprzewidziane okoliczności i rodzice nie mogliby odebrać dziecka) 

Osoby upoważnione do odbioru dziecka /poza rodzicami lub opiekunami prawnymi 

Lp. Nazwisko i imię  Stopień pokrewień-

stwa 

Nr dowodu osobistego Podpis rodzica/opiekuna 

prawnego 

1.    * 

2.    * 

*/ czytelny podpis 

2. Samodzielny powrót do domu 

Wyrażam zgodę na samodzielny powrót do domu mojej córki/mojego syna. Jednocześnie oświadczam, że biorę pełną odpo-

wiedzialność za bezpieczeństwo mojego dziecka podczas jego samodzielnego powrotu do domu.  

………………………………………………………………………………. 

/Data i Podpis rodzica/opiekuna prawnego 



 

 Oświadczam, nie istnieją przeciwwskazania zdrowotne do udziału mojego dziecka / podopiecznego  w zajęciach 

organizowanych przez GOK 

 Oświadczenie o wyrażeniu zgody na utrwalanie i publikację wizerunku Ja niżej podpisany/a wyrażam zgodę na 

nieodpłatne publikowanie mojego wizerunku/mojego dziecka (w formie fotograficznej i filmowej) przez GOK Gorzyce, 

zgodnie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach- Dz. U. 2006 r. Nr 90 poz. 631 

z późn. Zm. Jednocześnie oświadczam, że:  

1. Moja zgoda dotyczy fotografii i/lub materiału filmowego przedstawiających mój wizerunek/wizerunek mojego 

dziecka, dokumentujących wszelkie formy zajęć oraz imprez organizowanych przez GOK Gorzyce.  

2. Rozpowszechnianie przez GOK Gorzyce mojego wizerunku/wizerunku mojego dziecka w formie fotografii 

i/lub materiału filmowego może być realizowane bez ograniczeń czasowych za pośrednictwem dowolnego 

medium.  

3. GOK Gorzyce zastrzega sobie prawo publikowania i reprodukowania prac plastycznych wykonanych podczas 

zajęć artystycznych. 

 Zobowiązuję się do uiszczenia opłaty za zajęcia w wysokości i terminach zgodnych z obowiązującym „Regulami-

nem opłat za zajęcia” w GOK Gorzyce. 

 Zobowiązuję się przyprowadzać na zajęcia wyłącznie zdrowe dziecko, bez kataru, kaszlu, podwyższonej tempera-

tury ciała. 

 Wyrażam zgodę na udzielenie mojemu dziecku pomocy medycznej w nagłym przypadku. 

 Oświadczam, iż dziecko posiada ubezpieczenie NNW 

 Oświadczam, że zapoznałam/-em się z „Informacją o przetwarzaniu danych osobowych uczestników zajęć oraz dla 

rodziców i opiekunów dzieci uczestniczących w zajęciach zespołów artystycznych GOK w Gorzycach ” zawartą w 

Regulaminie  uczestnictwa w zajęciach stałych  Gminnego Ośrodka Kultury w Gorzycach . 

 Oświadczam, że zapoznałam/-em się z regulaminem zajęć GOK Gorzyce i akceptuję zawarte tam informacje. 

 oświadczam,  że zapoznałam/-em się ze Standardami Ochrony Małoletnich  obowiązującymi w Gminnym Ośrodku 

Kultury w Gorzycach i zobowiązuję się do ich przestrzegania. 

Czy dziecko posiada orzeczenie o kształceniu specjalnym             tak      nie 

 

Imię i nazwisko ……………………………………………………………………………………………………………… 
/czytelny podpis pełnoletniego uczestnika lub rodzica / opiekuna*/ 

 

 

Miejscowość i data ………………………………………… 

 

 

 

 

 

Proszę dokładnie przeczytać treść każdej zgody 


