Oswiadczenie

Wyrazam zgode na pobyt mojego dziecka ............cooviiiiiiiiiiiii e
w Spotdzielczym Klubie Kultury ,,Tréjka” przy ul. Kurpiowskiej 3 w okresie ferii zimowych

O 31.01-04.02.2022r.*
O 07-11.02.2022r. *

» Wyrazam zgode na samodzielny powrét do domu tak* nie*
» Wrazam zgode na wyjscie do kina tak* nie*
» Wrazam zgod¢ na wyjscie do Parku Trampolin tak* nie*
» Wrazam zgodg¢ na wyj$cie do muzeum i biblioteki tak* nie*

*zaznacz wlaSciwe
Podczas pobytu w klubie dziecko musi mie¢: ciepte ubranie wyj$ciowe, buty na zmiang¢ i powinno by¢
zaopatrzone w picie(woda/napdj) i drugie $niadanie.

podpis opiekuna

L TP zapoznatam/em si¢

podpis opiekuna
ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH | WYKORZYSTANIE WIZERUNKU

Ja nizej podpisany wyrazam zgodnie z art. 7 ust. 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE
2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. tzw. RODO* wyrazna i dobrowolng zgod¢ na przetwarzanie i zbieranie moich
danych osobowych przez Siedlecka Spotdzielnie Mieszkaniowa w Siedlcach, ul. 3 Maja 28, 08-110 Siedlce, w
celu realizacji zadan dydaktycznych, wychowawczych i opiekunczych oraz do umieszczania moich danych w
prowadzonej dokumentacji klubowej oraz na nicodptatne wykorzystanie wizerunku mojego i dziecka do
promowania dziatan klubowych.

Jednoczesnie o$wiadczam, ze moja zgoda spetnia wszystkie warunki o ktérych mowa w art. 7 RODO, tj.
przyshuguje mi mozliwos¢ jej wycofania w kazdym czasie, zapytanie o zgod¢ zostalo mi przedstawione w
wyraznej 1 zrozumiatej formie. Zostalem réwniez poinformowany o tym, ze dane zbierane s3 przez Spotdzielni¢
Mieszkaniowg w Siedlcach, ul. 3 Maja 28, 08-110 Siedlce, takze o celu ich zbierania, dobrowolnosci podania,
prawie wgladu i mozliwosci ich poprawiania, przenoszenia, ograniczenia, usunigcia, ztozenia skargi do PUODO
oraz ze dane te nie beda profilowane ani udostgpniane innym podmiotom, w tym do krajow trzecich.

*Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych).

data i podpis rodzicow/opiekundow



Oswiadczam, ze:
1) Dziecko jest zdrowe, bez infekcji oraz objawow chorobowych sugerujacych chorobe zakazna,

2) Dziecko nie zamieszkiwato z osobg przebywajacg na kwarantannie i nie miato kontaktu z osobg podejrzang
o zakazenie w okresie 14 dni przez rozpoczgciem wypoczynku,

3) Dziecko jest przygotowane do stosowania si¢ do wytycznych i regulaminéw uczestnictwa zwigzanych z
zachowaniem dystansu spotecznego (co najmniej 2 m) oraz przestrzeganiem wzmozonych zasad higieny.

data i podpis rodzicow/opiekunow

Whniosek o rozliczanie potkolonii
Prosze o wystawienie za pétkolonie:
O paragonu/dowodu wptaty*

O faktury uproszonej z numerem NIP * ......ooovcereveevereee e,

DO FAKEUNY VAT ettt sttt bbbt st st et te st bbb abesea s s eba et abesetsas et bessaessssassnates

Dane do faktury (imie i nazwisko opiekuna, adres lub NIP i dane firmy)

* Zaznaczy¢ wiasciwe

podpis opiekuna



