Bydgoszcz, dnia 5.06. 2020 .

DEKLARACJA KONTYNUACJI UDZIALU W ZAJECIACH
w roku szkolnym 2020/2021

|. DEKLARACJA KONTYNUACJI UDZIALU

Ja nizej podpisana/y (rodzic/opiekun prawny/uczestnik petnoletni') deklaruje kontynuacje udzialu mojego

dziecka/swoja! ---- ---- w zajeciach realizowanych przez

(imig i nazwisko uczestnika)

Mlodziezowy Dom Kultury nr 3 w ZSiP nr 1
(pelna nazwa oraz adres placowki o$wiatowo-wychowawczej)

nazwa zajeé, grupa imie i nazwisko nauczyciela

Il.  DANE OSOBOWE UCZESTNIKA, RODZICOW/OPIEKUNA PRAWNEGO:

(tabele nalezy wypetni¢ komputerowo lub czytelnie drukowanymi literami)
DANE UCZESTNIKA

Imig i nazwisko

Data urodzenia (dd-mm-rrrr)

Miejsce urodzenia Bydgoszcz

PESEL uczestnika
(w przypadku braku PESEL seri¢ i numer paszportu lub innego
dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ uczestnika)

Adres zamieszkania (ulica, migjscowosc)

Nazwa/numer szkoty lub przedszkola

Dane rodzicéw dziecka/opiekunéw prawnych

Imig¢ i nazwiska matki
rodzica/opiekuna prawnego ojca
adres poczty elektronicznej matki
(o ile go posiadaja) ojca
numery telefonow matki
ojca

1. OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY:

1. Wyrazam zgode na publikacje prac i wizerunku mojego dziecka/mojego® a takze jego imienia i nazwiska w publikacji
dotyczacych promocji placowki (zdjecia, filmy, relacje pisemne w prasie, na stronie internetowej oraz na terenie placowki) w celu
promowania dzialalnosci Mtodziezowego Domu Kultury nr 3 w Zespole Szkot i Placowek nr 1, ul. Stawowa53
Bydgoszcz

(nazwa oraz adres placowki oswiatowo-Wychowawczej)
2. Jednoczesnie o§wiadczam, ze jestem $wiadomy dobrowolnosci podania danych osobowych oraz o mozliwosci wgladu,
poprawienia lub ich usunigcia.
3. Oswiadczam, pod rygorem odpowiedzialnosci karnej, ze podane w deklaracji oraz zatacznikach do deklaracji
dane sg zgodne z aktualnym stanem faktycznym.

4. Administratorem danych osobowych jest Mtodziezowy Dom Kultury nr 3 w Bydgoszczy, ul. Stawowa 53
((nazwa oraz adres placowki oswiatowo-wychowawczej')

Bydgoszcz, dnia .................. 2020 1. ittt e s e e s r s e e s asan e ns

(podpis rodzica/opiekuna prawnego/ uczestnika peinoletniegol)

1 Niepotrzebne skreslié



oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

(podpis rodzica/opiekuna prawnego/ lub uczestnika petnoletniego)

Uwaga; Dane osobowe zawarte we wniosku bedg wykorzystywane przez placéwke tylko w sprawach zwigzanych z jej dziatalnos$cia
statutowg w celu realizacji zadan zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0so6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogoélne rozporzadzenie 0 ochronie

danych).



