DEKLARACIJA UCZESTNICTWA

w zespotach artystycznych, grupach twdrczych, pracowniach artystycznych, sekcjach.

Nazwa Grupy

Dane Osobowe

Imie Nazwisko

Adres Zamieszkania
Miejscowos¢ Kod Pocztowy
Ulica Nr domu Nr mieszkania
Telefon rodzica/opiekuna prawnego E-Mail rodzica/opiekuna prawnego
Szkota/klasa

Oswiadczenie

° Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z regulaminem uczestnictwa w zajeciach, ktore
prowadzi Gminny Osrodek Kultury w Zbuczynie i akceptuje zawarte w nim warunki uczestnictwa.

° Wyrazam zgode na udzielenie mi/mojemu dziecku pierwszej pomocy przedmedycznej
w przypadku wystgpienia zagrozenia zdrowia lub zycia.

° Oswiadczam rdéwnoczesnie, ze prowadzacy dang grupe/sekcje zostat poinformowany
o ewentualnych problemach zdrowotnych moich/mojego dziecka.

. Oswiadczam, ze zapoznatam sie z specyfikacjg powyzszych zaje¢ i stwierdzam, iz moje

dziecko moze uczestniczyé w tych zajeciach.

Wyrazam zgode na wykorzystanie wizerunku mojego dziecka w postaci zdje¢, filméw, nagran
sporzgdzonych w trakcie trwania zaje¢ organizowanych przez Gminny Osrodek Kultury w
Zbuczynie reprezentowany przez Dyrektora w celu promocji dziatan podejmowanych przez
organizatora. Wizerunek bedzie upubliczniony w szczegdlnosci na stronie internetowej
TAK / NIE* Gminnego Osrodka Kultury w Zbuczynie, na jej portalu spotecznosciowym Facebook oraz w
materiatach promocyjnych.

Zgode moze Pani/Pan wycofaé¢ w kazdym czasie poprzez ztozenie pisemnego o$wiadczenia o
odwotaniu zgody na adres: Gminny Osrodek Kultury w Zbuczynie, ul. Jana Pawta Il 3, 08-106
Zbuczyn.

*niepotrzebne skresli¢

Data i podpis Rodzica lub Opiekuna Prawnego



