WARUNKI UCZESTNICTWA W WARSZTATACH KUTURALNO-ARTYSTYCZNYCH
ORGANIZOWANYCH PRZEZ KLUB KULTURY PRZEGORZALY

=

Warunkiem uczestnictwa w zajgciach jest uiszczenie optaty.

2. Zajecia odbywaja si¢ w godzinach 8:00 - 17:00. Ze wzgledu na program
i bezpieczenstwo, dzieci prosimy przyprowadza¢ w godz. 8:00 — 9:00 i odbiera¢
najpozniej w godz. 16:00 — 17:00.

3. Rodzice zobowigzani sa do przygotowania dziecku drugiego $niadania oraz zapewnienia
obuwia zmiennego.

4. Rodzice zobowigzani sg do dostarczenia aktualnej legitymacji szkolnej (umozliwiajacej
bezptatne korzystanie z komunikacji miejskiej w dniu wycieczki, tj. w $rody

5. Zapisanie dziecka na zajgcia w warsztatach jest rownoznaczne z akceptacja warunkoéw
uczestnictwa.

6. Zaakceptowanie Warunkow uczestnictwa oznacza wyrazenie zgody na przetwarzanie danych
osobowych przez Centrum Kultury ,,Dworek Biatopradnicki” (31-221 Krakoéw, ul. Papiernicza
2) w celach zwiazanych z udzialem w zajeciach, zgodnie z art. 24 Ustawy z dnia 29 sierpnia
1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. nr 133, poz. 883 z p6zh. zm.).

7. Zaakceptowanie Warunkow uczestnictwa oznacza zgode na nieodplatne rozpowszechnianie

przez Klub Kultury Przegorzaty i Centrum Kultury ,,.Dworek Bialopradnicki” (31-221

Krakow, ul. Papiernicza 2) wizerunku uczestnika, wykonanego w trakcie zaje¢ w celach

dokumentacyjnych

i promocyjnych.

Organizator zastrzega, ze program zaj¢¢ moze ulec zmianie.

9. Centrum Kultury zobowigzuje si¢ zapewni¢ dziecku bezpieczenstwo w godzinach
uczestniczenia dziecka w zajeciach deklarowanych przez opiekuna prawnego/rodzica w
Karcie Uczestnika

10. Centrum Kultury zapewnia jeden posilek w trakcie zajg¢ - obiad dostarczany przez firmeg
cateringowa Gosciniec posiadajaca wszelkie atesty na zywienie dzieci.

11. W razie naglej choroby dziecka zapewnia si¢ udzielenie dziecku pierwszej pomocy

i zawiadomienie rodzicow.

o

Os$wiadczenia Opiekuna prawnego/rodzica
1. O$wiadczam, — Z€.........ccooeiiiiiiiniiiiiiiiierieesee e siesieeneeeneeeeeeeen(IMI€ 1 nazwisko
dziecka) posiada ubezpieczenie (NNW).
2. Wyrazam zgode na Klub Kultury Przegorzaty Kultury ,,Dworek Biatopradnicki” z dojazdem
komunikacjg miejska.
3. Wyrazam zgod¢ na spozywanie przez moje dziecko positkdw przygotowanych przez firme
cateringowg GoS$ciniec w okresie pobytu na zajeciach kulturalno — artystycznych

Data i podpis rodzicow lub opiekunow

Administratorem danych jest Centrum Kultury ,,Dworek Bialoprgdnicki” z siedzibq w Krakowie, przy ul. Papierniczej 2.
Dane osobowe zbierane sq wylgcznie w celu ich przetwarzania dla realizacji zajeé. Osobie, ktorej dane dotyczq, przystuguje
prawo dostepu do tresci jej danych oraz mozliwosé ich poprawiania. Dane sq podawane przez osoby, ktorych dotyczg,
dobrowolnie, niemniej bez ich podania nie jest mozliwe uczestnictwo w zajeciach.



KARTA UCZESTNIKA WARSZTATOW ARTYSTYCZNO-KULTURALNYCH W KLUBIE
KULTURY PRZEGORZALY
|. INFORMACJA ORGANIZATORA ZAJEC
1. Organizator: Klub kultury Przegorzaty, filia Centrum Kultury ,,Dworek Biatopradnicki”
2. Forma zajeé: cykl zajg¢ i warsztatow edukacyjnych skierowanych do dzieci szkot podstawowych
(plastyczne, muzyczne, teatralne, filmowe, spoteczne, naukowe, gry i zabawy, wycieczki).
3. Adres: ul. Kamedulska 70, Krakow
4. Czas trwania: w godzinach: 8.00-17.00. I tydzien, II tydzien, III tydzien, IV tydzien.
Il. DANE DZIECKA
IMiQ dZICCKA. ... .v i e
NAZWISKO. . ettt
Data urodzenia..............c..cooeeennen. PESEL: ..ot
Adres ZamieSZKanIa. . ......o.ouiiti
Telefon do rodzicOW (OPICKUNOW) .....oviiniieiiiit ettt et et e e e eaaeans
Dane pelnoletnich 0séb upowaznionych do odbierania dziecka tj. nazwisko i imi¢ oraz numer
dowodu osobistego:

I A

Data i podpis rodzicéw lub opiekunow
7. W przypadku samodzielnego powrotu dziecka z zaj¢é:

Oswiadczam, iz wyrazam zgode na samodzielny powr6t mojego dziecka z Klubu Kultury Przegorzaty
do domu po zajgciach i ze jestem $wiadom/a iz przyjmuj¢ na siebie calkowita odpowiedzialnos¢ za
bezpieczenstwo dziecka podczas jego samodzielnego powrotu do domu.

Data i podpis rodzicow lub opiekunow
Prosze okresli¢, o ktorej godzinie dziecko ma wyjs¢ z zajec:

I11. INFORMACJA RODZICOW (OPIEKUN()W) O STANIE ZDROWIA DZIECKA
— czy w ostatnim roku dziecko byto w szpitalu? powOd..........ccceoveirieieieiniineieeeeene

— czy dziecko jest uczulone? Pokarmy, leKi, INNE.........c.cccociiiiiiiiiiiic e
— dodatkowe uwagi o stanie zdrowia dziecka /dolegliwosci i objawy/

—  czy dziecko przyjmuje leki (w jakich dawkach)?...........coooeiiiiiiiininee e

1. STWIERDZAM, ZE PODALAM(EM) WSZYSTKIE ZNANE MI INFORMACJE
O DZIECKU, KTORE MOGA POMOC W ZAPEWNIENIU WEASCIWEJ OPIEKI
W CZASIE POBYTU DZIECKA NA ZAJECIACH.

2. ZGADZAM SIE NA  UCZESTNICTWO DZIECKA W  WYJSCIACH
| WYCIECZKACH ORGANIZOWANYCH W RAMACH ZAJEC.

3. ZAPOZNALAM(EM) SIE Z WARUNKAMI UCZESTNICTWA W ZAJECIACH.

data i podpis rodzicow lub opiekunoéw

Administratorem danych jest Centrum Kultury ,,Dworek Biatopradnicki” z siedziba w Krakowie, przy ul. Papierniczej 2.
Dane osobowe zbierane sa wytacznie w celu ich przetwarzania dla realizacji zajgé. Osobie, ktorej dane dotycza, przystuguje
prawo dostepu do tresci jej danych oraz mozliwos¢ ich poprawiania. Dane sg podawane przez osoby, ktorych dotycza,
dobrowolnie, niemniej bez ich podania nie jest mozliwe uczestnictwo w zajeciach.



