
FORMULARZ ZGŁOSZENIA DZIECKA DO UDZIAŁU W ZAJĘCIACH ORGANZIOWANYCH PRZEZ

OŚRODEK KULTURY I REKREACJI W PACZKOWIE PODCZAS FERII ZIMOWYCH 2022

ę1) Imi  i nazwisko dziecka:........................................................................................................Wiek:............................

ęImi  i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego:................................................................................................................

Numer telefonu:................................................................................................................................................................

ń ęć2) Dziecko po zako czeniu zaj :

□ Odbiera rodzic/opiekun prawny

□ Samo wraca 

ż ć ę3) Informacje o stanie zdrowia dziecka (np. czy mo e uczestniczy  w zaj ciach ruchowych)..................................

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

4)  Wyrażam  zgodę  na  publikację  wizerunku  dziecka  (zdjęć  wykonanych  podczas  zajęć)  na  stronie
internetowej i Facebooku Organizatora,

5)  Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  przez  Organizatora  danych  osobowych  dziecka  dla  potrzeb
przeprowadzenia zajęć, które określa Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i  Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych
i  w  sprawie  swobodnego  przepływu  takich  danych  oraz  uchylenia  dyrektywy 95/46/WE (ogólne
rozporządzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s . 1).

6) Informacje odnośnie udziału w zajęcia podczas pandemii Covid-19:  

1) Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka w zajęciach podczas ferii zimowych 2022 w Ośrodka Kultury i Rekreacji w Paczkowie 

2) Jestem świadoma/y możliwości zarażenia się mojego dziecka COVID-19 oraz tego, iż podanie nieprawdziwych informacji naraża na
kwarantannę wszystkich uczestników zajęć wraz z instruktorami i pracownikami OKiR.

3) W dniu zajęć moje dziecko jest zdrowe. Nie ma kataru, kaszlu, gorączki, duszności, ani nie wystąpiły u niego żadne niepokojące
objawy chorobowe.

4) W ciągu ostatniego miesiąca dziecko nie miało styczności z osobami, które wróciły z zagranicy lub otrzymały pozytywny wynik testu
na COVID-19. 

5) Wyrażam zgodę na każdorazowe mierzenie temperatury mojego dziecka po przyjściu na zajęcia.

6) Zobowiązuję  się  do  wytłumaczenia  dziecku  obowiązku  noszenia  maseczki  ochronnej,  dezynfekowania  rąk  w punkcie  do  tego
przygotowanym oraz zachowania dystansu społecznego.

7) Wyrażam zgodę na przekazanie Sanepidowi danych osobowych mojego dziecka i moich w przypadku podejrzenia zarażenia COVID-
19.

8) W  przypadku  podejrzenia  zakażenia  dziecko  zostanie  przekierowane  do  odosobnionego,  bezpiecznego  pomieszczenia  przy
jednoczesnym poinformowaniu rodzica o zaistniałej sytuacji.

                                                                             

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

            (miejscowość, data)                                         (czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)
                   


