KARTA KWALIFIKACYJNA
UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

I. INFORMACJE ORGANIZATORA O WYPOCZYNKU

1. Forma wypoczynku: obdz sportowy

2. Miejsce wypoczynku: O.W.,Duet” ul. Wydmowa 6, 76-156 Dabki

3. Termin - do wyboru: [ turnus: 27.07.2023 - 06.08.2023 r.
[l turnus: 06.08.2023 - 16.08.2023 . * (niepotrzebne skresli¢)

4. Podpis:
Luban, dn. 18.05.2023

(podpis organizatora)

Il. WNIOSEK RODZICOW (OPIEKUNOW) O SKIEROWANIE DZIECKA NA OBOZ

1. Imie i nazwisko dziecka:

2. Data urodzenia:
3. Nr PESEL dziecka:

4. Adres zamieszkania:

5. Imiona i nazwiska rodzicow / opiekundw:

6. Adres rodzicow (opiekundw) w czasie pobytu dziecka na obozie:

7. Telefon kontaktowy:

lll. INFORMACJE DOTYCZACE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU (wypetnia Rodzic / Opiekun)
Istotne dane o stanie zdrowia, rozwoju psychofizycznym i stosowanej diecie

Alergie / nietolerancje (w tym pokarmowe)

Leki state (problem zdrowotny, dawkowanie)




Inne (np.: reakcja na jazde autobusem, aparat ortodontyczny, okulary)

Stwierdzam, ze podatam(em) wszystkie znane mi informacje o dziecku, ktére moga pomaoc w zapewnieniu wiasci-
wej opieki w czasie pobytu dziecka na obozie. Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez
UKS Orka Luban oraz OW.,Duet”w Dabkach w celach marketingowych zgodnie z Ustawg z dnia 29 sierpnia 1997
roku o ochronie danych osobowych (Dz. 02. 101. 926). Wyrazam zgode na nieodpfatne wykorzystywanie przez UKS
Orka Luban oraz OW.,Duet” w Dabkach wizerunku uczestnika obozu, wytgcznie w celach reklamowych w katalo-

gach, na stronach internetowych ww. lub w innych materiatach promocyjnych firmy.

(data i podpis rodzica / opiekuna)

IV. INFORMACJA O SZCZEPIENIACH OCHRONNYCH (wraz z podaniem roku lub przedstawienie ksero
ksigzeczki zdrowia z aktualnym wpisem szczepien) (wypefnia Rodzic / Opiekun)
Szczepienia ochronne: tezec L] | btonica L] | dur ] | inne

(data i podpis lekarza lub rodzica / opiekuna)

VIl. INFORMACJE KIEROWNIKA O STANIE ZDROWIA DZIECKA W CZASIE TRWANIA WYPOCZYNKU

(zachorowania, urazy, leczenia, itp.)

(miejscowos¢, data i podpis kierownika)

VIIl. UWAGI | SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY O DZIECKU PODCZAS TRWANIA OBOZU (wypetnia Wychowawca)

(miejscowos¢, data i podpis wychowawcy)

OSWIADCZENIE RODZICOW / OPIEKUNOW



Ja

wyrazam zgode na uczestnictwo syna / corki

w obozie i przyjmuje petng odpowiedzialnos¢ za szkody materialne powstate z jego / jej winy. Zobowiazuje
sie do uiszczenia kosztow pobytu dziecka w placowce.

(data i podpis rodzica lub opiekuna)

OSWIADCZENIE RODZICOW / OPIEKUNOW

Wyrazam zgode na udzielenie mojemu dziecku (imie i nazwisko dziecka):

podczas pobytu w O.W. ,Duet”ul. Wydmowa 6, 76-156 Dabki w razie potrzeby pierwszej pomocy lekarskiej oraz
diagnostyke i leczenie.,

(data i podpis rodzica lub opiekuna)

ZGODA RODZICOW / OPIEKUNOW
NA WYKORZYSTYWANIE WIZERUNKU DZIECKA

Zgodnie zart6 ust.1 lit. a 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 .
w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego prze-
ptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy95/46/WE (Dz. Urz. UE L. nr 119z 04.05.2016) wyrazam zgode na przetwa-
rzanie danych osobowych wizerunkowych mojego syna/corki*

do celéw budowania pozytywnego wizerunku Klubu i OW. ,Duet”w przestrzeni publicznej i w mediach zare-
jestrowanych podczas pobytu w placowce.

(data i podpis rodzica lub opiekuna)

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
PRZEZ PLACOWKE

Na podstawie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.

w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego

przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy95/46/WE (Dz. Urz. UE L. nr 119 2 04.05.2016) informuje, iz:

1. administratorem danych osobowych uczniow jest UKS,ORKA” LUBAN z siedzibg w Lubaniu ul. Rézana 2,

2. dane osobowe przetwarzane beda w celu realizacji zadan dydaktycznych, wychowawczych i opiekuniczych,
zgodnie z Ustawg z dnia 7 wrzednia 1991 r. o systemie o$wiaty, na podstawie Art. 6 ust. 1 lit. c ogdélnego
rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 .

3. dane osobowe przechowywane bedg w czasie zgodnym z przepisami ww. Ustawy



odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda wyfgcznie podmioty uprawnione do uzyskania danych
osobowych na podstawie przepiséw prawa

kazdy uczestnik wypoczynku posiada prawo do dostepu do danych osobowych, ich sprostowania, usunie-
cia lub ograniczenia przetwarzania lub odwotania uprzednio udzielonej zgody

uczestnik wypoczynku ma prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego

podanie danych osobowych jest obowigzkowe ze wzgledu na przepisy prawa

(data i podpis rodzica lub opiekuna)



