OSWIADCZENIE
Oswiadczam, ze moje dziecko nie miato i nie mam kontaktu z osoba zakazong wirusem Covid-19 oraz
nikt z czlonkdéw najblizszej rodziny, otoczenia nie przebywa na kwarantannie, nie jest poddany izolacji,
nie jest hospitalizowany i nie przejawia widocznych oznak choroby.
Stan zdrowia dziecka nie przejawia zadnych oznak chorobowych np. podwyzszona temperatura, katar,
alergia, kaszel, biegunka, dusznos$ci, wysypka, bole mig¢sni, bol gardta, utrata smaku czy wechu i inne
nietypowe objawy.
Jednoczesnie oswiadczam, iz jestem $wiadomy/$wiadoma peinej odpowiedzialnosci za dobrowolne
uczestniczenie dziecka w LATO w $wietlicach 2022 r. w aktualnej sytuacji epidemiologicznej.

Oswiadczam, ze dziecko jest/ nie jestem (niewlasciwe skres§lic) uczulone na wszelkie $rodki
dezynfekujace.

(podpis)

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w deklaracji zgodnie
z ustawg z dnia 10 maja 2018 (Dz.U. 2019 poz. 1781) o ochronie danych osobowych oraz
z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie
0 ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 w celach udziatu mojego dziecka w LATO w
Swietlicach 2022 r.

(data, podpis)

KLAUZULA INFORMACYJNA
1.  Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gminny Os$rodek Kultury 1 Sportu
w Celestynowie (Regucka 1, 05-430 Celestynow, telefon kontaktowy: 22 789 71 02).
2. W sprawach z zakresu ochrony danych osobowych moga Panstwo kontaktowaé sig
z Inspektorem Ochrony Danych Aleksandrem Jaszczottem pod adresem e-mail: aleksander.jaszczolt@fzj-
solution.pl
3. Dane osobowe bedg przetwarzane jedynie w celu udziatu mojego dziecka w LATO w $wietlicach 2022
I nie beda przetwarzane w zadnym innym celu.
4. Dane osobowe bedg przetwarzane do czasu cofni¢cia zgody na przetwarzanie danych osobowych.
5. Podstawa prawng przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. a) ww. Rozporzadzenia.
6. Odbiorcami Pani/Pana danych beda podmioty, ktdre na podstawie zawartych umow przetwarzaja dane
osobowe w imieniu Administratora.
7. Osoba, ktorej dane dotyczg ma prawo do:
- zadania dostepu do danych osobowych oraz ich sprostowania, usuni¢cia lub ograniczenia przetwarzania
danych osobowych.
- cofnigcia zgody w dowolnym momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem.
- whniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa sie
Z naruszeniem przepisow powyzszego rozporzadzenia tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych,
ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, przy czym konsekwencjg niepodania danych osobowych
jest utrata mozliwos$ci udziatu dziecka w LATO w $wietlicach 2022.

Ponadto informujemy, iz w zwigzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych nie podlega
Pan/Pani decyzjom, ktore si¢ opieraja wylacznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym
profilowaniu, o czym stanowi art. 22 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych.
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UWAGA! - RODZICE, OPIEKUNOWIE ponosza catkowita odpowiedzialnosé¢ za bezpieczne
i punktualne dojscie dziecka do miejsca zaje¢/wyjazdu oraz powrét do domu.

[_] NIE WYRAZAM ZGODY/ [_IWYRAZAM ZGODE NA SAMODZIELNY POWROT MOJEGO DZIECKA
DO DOMU.

e Wyrazam zgode na nieodpfatng publikacje wizerunku mojego dziecka utrwalonego
w dowolnej formie przekazu medialnego i umieszczania wizerunku mojego dziecka
w materiatach promocyjno-reklamowych oraz nieodptatne wykorzystanie wizerunku dziecka
w formie fotografii lub zapisu wideo wytgcznie w celach niekomercyjnych zwigzanych
z promocjg dziatalnosci GOK:iS.

e (Oswiadczam, ze nie ma przeciwwskazan zdrowotnych dla uczestnictwa mojego dziecka
w LATO w swietlicach 2022.

e Oswiadczam, ze zapoznatem/-am sie i akceptuje regulamin udziatu w LATO w Swietlicach
2022.

(czytelny podpis rodzica lub opiekuna)



