Zgoda rodzicow/opiekunéw na udzial dziecka w wycieczce do Muzeum
llustracji Ksiazkowej w Zielonej Gérze w dniu 6 lutego 2023r.

Ja nizej podpisana(y) wyrazam zgode na wyjazd mojego syna/corki:

na wycieczke do Muzeum llustracji Ksigzkowej w Zielonej Gérze w dniu 06.02.2023 r.
Jednoczesnie oswiadczam, ze stan zdrowia mojego dziecka pozwala na uczestniczenie w tej
wycieczce. W dniu wycieczki zobowigzuje sie do zapewnienia bezpiecznego dotarcia i
powrotu na i z miejsca zbiorki.

Informacje o dziecku: syn/cérka - dobrze/Zle znosi jazde autokarem (wtasciwe podkresli¢)

- choruje/nie choruje* na przewlekte choroby

-w przypadku choroby lokomocyjnej zobowigzuje sie zaopatrzyé dziecko w $rodki
umozliwiajgce jazde autokarem.

Prawidtowos¢ powyzszych informacji potwierdzam

(czytelny podpis rodzicow/opiekundw)

Wyrazam zgode na podejmowanie decyzji zwigzanych z leczeniem Ilub
hospitalizowaniem dziecka w przypadku zagrozenia zdrowia bgdz zycia mojego dziecka
przez kierownika lub opiekuna w czasie trwania wycieczki.

Dane osobowe uczestnika wycieczki:

- adres zamieszkania

- PESEL
AZIECKA . .o

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na pokrycie ewentualnych szkéd materialnych
wyrzadzonych przez moje dziecko w trakcie trwania wycieczki.

Oswiadczam, iz zapoznatam(em) sie z regulaminem wycieczki i jej programem.

Biore petng odpowiedzialno$¢ za rzeczy wartosciowe (telefon komérkowy, karte
ptatniczg, aparat fotograficzny, sprzet audio, pienigdze i inne) zabrane przez moje
dziecko na wycieczke.



W zwigzku z udziatem mojego dziecka w wycieczce organizowanej przez Zbgszynecki
Osrodek Kultury w Zbgszynku wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych
mojego dziecka.

Jednoczesnie oswiadczam, iz przyjmuje do wiadomosci, ze:

1. Administratorem zebranych danych osobowych jest Zbgszynecki Osrodek
Kultury w Zbgszynku, ul. Wojska Polskiego 18, 66-210 Zbgszynek

2. Dane osobowe mojego dziecka bedg przetwarzane wytgcznie w celu realizacji
wycieczki do Muzeum llustracji Ksigzkowej w Zielonej Gérze

3. Mam prawo dostepu do tresci swoich danych i ich poprawiania, zadania
usunigecia. DODATKOWO WYRAZAM / NIE WYRAZAM zgody (niepotrzebne
skresli¢) na nieodptatne rejestrowanie i wykorzystywanie wizerunku mojego
dziecka podczas wycieczki organizowanej przez Zbaszynecki Osrodek Kultury w
Zbaszynku oraz wykorzystywanie tego wizerunku poprzez umieszczenie na
stronie Zbgszyneckiego Os$rodka Kultury w Zbgszynku w celu informaciji
i promocji ZOK.

Podpisy rodzicow/opiekunéw



