WNIOSEK O UDZIAL DZIECKA W ZAJECIACH ORGANIZOWANYCH W TDK
W CZASIE EPIDEMII

Wnosze o przyjecie mojego dziecka (imig/nazwisko):........covieiiiiianiioia eeeiiiiienieiiniiiiiienaaias
na zajecia taneczne/wokalne* organizowane w Tomaszowskim Domu Kultury w czasie epidemii.

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Oswiadczam, Ze znane mi sg warunki uczestnictwa mojego dziecka w zajgciach organizowanych przez
TDK w czasie epidemii okre§lone w procedurze dotyczace] warunkéw uczestnictwa oraz organizacji
zaje¢ artystycznych w Tomaszowskim Domu Kultury w czasie epidemii oraz regulaminach zajec.
Akceptuje fakt, ze placdwka pelnigea opieke nad moim dzieckiem w czasie zajeé zobowigzana jest do
przestrzegania zasad rezimu sanitarnego.

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Zobowigzuje si¢ posyla¢ na zajecia jedynie dziecko zdrowe oraz wyposazy¢ je w wymagane Srodki
ochronne tj. maseczka oraz w sytuacji gdy dziecko nie moze stosowaé plynéow do dezynfekeji —
rekawiczki jednorazowe.

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Jestem §wiadomy/§wiadoma, Ze nie moge posta¢ dziecka na zajecia jezeli ktokolwiek z domownikow
przebywa na kwarantannie lub w izolacji bgdz u dziecka wystapity niepokojace objawy zdrowotne jak:
kaszel, gorgczka, dusznosci, zaburzenia smaku lub wechu. Zobowigzuje si¢ réwniez do zmierzenia
dziecku bezposrednio przed postanie na zajg¢cia organizowane w TDK.

(data 1 podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Jestem $wiadomy/Swiadoma, ze mimo podjecia przez TDK dziatan wynikajacych z wytycznych
Glownego Inspektor Sanitarnego nie mozna catkowicie wyeliminowaé ryzyka zakazenia sie
kornawirusem Sars-Cov-2 na terenie instytucji.

(data 1 podpis rodzica/opiekuna prawnego)

Akceptuje fakt, ze w razie wystgpienia niepokojacych objawdéw zdrowotnych u mojego dziecka
w czasie pobytu w instytucji zostanie ono odizolowane od innych oséb. W zwiazku z koniecznoscig
ustalenia szybkiej $ciezki komunikacji z rodzicem/opickunem placéwka musi uzyskaé dane
kontaktowe do rodzica/opiekuna. W tym celu prosimy o zapoznanie si¢ z ponizej zamieszona klauzula
informacyjng o przetwarzaniu danych osobowych oraz wypelnienie ponizszej tabeli.



Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych podanych w we wniosku o udzial mojego dziecka w zajeciach
artystycznych organizowanych w TDK w czasie epidemii, w zakresie: imienia i nazwiska oraz danych kontaktowych:
numeru telefonu, adresu e-mail przez administratora danych ospbowych, ktorym jest: Tomaszowski Dom Kultury w
Tomaszowie  Lubelskim  ul.  Lwowska 72  Tomaszéw  Lubelski  22-600 tel. 846644451  e-mail:
sekretariat@tomaszowskidomkultury.pl, inspektor ochrony danych osobowych: e-mail: iod@tomaszow-lubelski.pl tel.: 694-
946-319. Dane przetwarzane s3 na potrzeby realizacji wytycznych Gloéwnego Inspektora Sanitarnego w zwigzku z
koniecznoscig zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego organizatordw i uczestnikdw zajeé artystycznych, zgodnie z art. 6
ust.1 lit. ¢) 1 a) 1 b) Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony o0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych). W trakcie przetwarzania dane mogg by¢
ujawnione odbiorcom: osobom upowaznionym oraz podmiotom, ktére wykaza prawnie uzasadnione interesy. Dane osobowe
nie bedg przekazywane do panstw trzecich lub organizacji migdzynarodowych. Dane osobowe beda przechowywane przez
okres niezbedny do realizacji obowigzku prawnego cigzacego na administratorze oraz dochodzenia lub obrony roszczen.
Posiada Pan/Pani prawo zadania dostgpu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania oraz przenoszenia danych. Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego. Podanie
danych osobowych jest dobrowolne ale niezbedne do ztozenia waznego wniosku o udziat dziecka w zajeciach artystycznych
w Tomaszowskim Domu Kultury. Nie wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych jest rdéwnoznaczne z
negatywnym rozpatrzeniem sktadanego wniosku o udzial w zajeciach artystycznych w Tomaszowskim Domu Kultury.
Administrator nie bedzie podejmowat wobec Pani/Pana zautomatyzowanych decyzji, w tym decyzji bedgcych wynikiem
profilowania

Imie i nazwisko Numer telefonu Adres e-mail

(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego)




