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 „Ferie z GOK-iem 2022” 

21-25.02.2022 r. 

organizowane przez Gminny Ośrodek Kultury w Siedliszczu 

 

KARTA ZGŁOSZENIA 

 

 

Dane osobowe 

Imię i nazwisko dziecka: ..............................................................................................................  

Wiek: ............................................................................................................................................  

Adres zamieszkania dziecka: .......................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

PESEL dziecka: ............................................................................................................................  

Kontakt do rodziców lub opiekunów dziecka: 

Imię i nazwisko rodzica lub opiekuna dziecka: ...........................................................................  

Adres rodzica lub opiekuna dziecka: ...........................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

Telefon kontaktowy: ....................................................................................................................  

      

ZGODA RODZICA  

Wyrażam zgodę na uczestnictwo mojego dziecka .......................................................................  

w zajęciach programu „Ferie z GOK-iem 2022” organizowanych przez Gminny Ośrodek 

Kultury w Siedliszczu w dniach 21-25.02.2022 r. 

Odpowiadam za dowóz dziecka i odebranie go po zajęciach. 

Organizatorzy nie zapewniają wyżywienia, każdy z rodziców zapewnia je we własnym 

zakresie. 

 

 ..........................................................................  

data i podpis rodzica/opiekuna 
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KARTA INFORMACYJNA 
zgodnie z art. 13 RODO (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 r.) 

 

1. Administratorem Danych jest Gminny Ośrodek Kultury w Siedliszczu ul. Szpitalna 15a, 22-

130 Siedliszcze NIP 563-18-06-904, REGON 110151840 

2. Funkcję Inspektora Ochrony Danych pełni p. Amelia Janiak (adres e-mail: 

iod.goksiedliszcze@gmail.com) 

3. Celem przetwarzania danych jest wykonywanie zadań Gminnego Ośrodka Kultury 

w Siedliszczu i innych obowiązków prawnych Gminnego Ośrodka Kultury w Siedliszczu 

Podstawą prawną przetwarzania danych jest art. 6 RODO 

4. Dane osobowe będą przechowywane w czasie wykonywanie zadań Gminnego Ośrodka 

Kultury w Siedliszczu i innych obowiązków prawnych Gminnego Ośrodka Kultury 

w Siedliszczu. 

5. Informujemy o prawie do żądania od administratora dostępu do danych osobowych 

dotyczących osoby, której dane dotyczą, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania lub o prawie do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także o prawie 

do przenoszenia danych. 

6. Informujemy o prawie do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność 

z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

7. Informujemy o prawie wniesienia skargi do organu nadzorczego. 

8. Informujemy, że podanie danych jest dobrowolne, jednak stanowi warunek udziału 

w zajęciach. 

9. Pracownicy przetwarzający dane osobowe nie korzystają z mechanizmów 

zautomatyzowanego podejmowania decyzji w tym profilowania. 

 

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych 

 

Podanie przez Panią/Pana danych osobowych w zakresie uczestnictwa dziecka w zajęciach jest 

dobrowolne, ale niezbędne do wzięcia w nich udziału. 

Ja niżej podpisana/ podpisany Oświadczam, że: 

 Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka w celach 

przeprowadzenia zajęć Ferie z Gok-iem. 

 Wyrażam zgodę na wykorzystanie wizerunku poprzez umieszczanie zdjęć w celu 

informacji i promocji organizatora zajęć: 

 na stronach internetowych i portalu społecznościowym Facebook 

Gminnego Ośrodka Kultury w Siedliszczu. 

 w materiałach promocyjnych, folderach, ulotkach i wystawach 

promujących działalność Gminnego Ośrodka Kultury w Siedliszczu, 

Gminy Siedliszcze. 

 

 ................................................................................................................  

data i podpis rodzica/opiekuna 
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OŚWIADCZENIE O ŚWIADOMOŚCI RYZYKA Covid 19 

  

• Ja niżej podpisany oświadczam, że posiadam świadomość stopnia ponoszonego ryzyka 

jeżeli chodzi o zakażenie wirusem COVID - 19 podczas zajęć w GOK Siedliszcze. Zdaję 

sobie sprawę, że mimo wprowadzania reżimu sanitarnego i przestrzegania odpowiednich 

procedur przez pracowników GOK Siedliszcze istnieje ryzyko zakażenia. Jestem 

świadomy możliwości zakażenia dziecka i rodzica.  

• Oświadczam, że nie będę wnosił/ła żadnych roszczeń w stosunku do organu 

prowadzącego oraz pracowników GOK Siedliszcze w razie zakażenia się wirusem 

COVID-19 na terenie Domu Kultury w Siedliszczu. 

 

OŚWIADCZENIE 

Niniejszym zobowiązuję się, że: 

1. Będę przyprowadzać do GOK Siedliszcze tylko dziecko zdrowe 

2. Dziecko będzie przyprowadzane tylko przez osobę zdrową. Biorę na siebie pełną 

odpowiedzialność prawną za stan zdrowia dziecka oraz osoby przyprowadzającej 

dziecko na chwilę jego przyprowadzenia do GOK Siedliszcze. 

 

OŚWIADCZENIE 

 

• Niniejszym oświadczam, że dziecko ani żadna z osób pozostających z dzieckiem we 

wspólnym gospodarstwie domowym nie przebywa na kwarantannie, ani nie zarządzono 

w stosunku do nich żadnych innych środków związanych z Covid-19.  

• Zobowiązuję się, że w przypadku gdy powezmę informację o objęciu tych osób 

kwarantanną lub innym środkiem związanym z Covid-19, do nieprzysyłania dziecka na 

zajęcia do Domu Kultury w Siedliszczu oraz niezwłocznie poinformuję o tym 

pracownika GOK Siedliszcze. Biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za 

niewykonanie tego obowiązku, w szczególności za wynikłe wskutek niewykonania 

moich zobowiązań szkody poniesione przez placówkę lub osoby trzecie. 

 

 

 

 ................................................................................................................  

data i podpis rodzica/opiekuna 

 

 

 

 

 

 

 

 


