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.................................................................................................
imię i nazwisko rodzica /opiekuna
.................................................................................................
adres
...............................................................................................
numer telefonu kontaktowego do rodzica/opiekuna


ZGODA NA WYJAZD

Wyrażam zgodę na udział syna/córki ...............................................................................                    w wyjeździe edukacyjnym do Dream Parku w Ochabach w dniu 29.10.2021r.

1. Informuję, iż zapoznałem/-am się z planem wyjazdu i go akceptuję.

2. Oświadczam, że moje dziecko nie ma przeciwwskazań zdrowotnych do udziału w wyjeździe.

3. W razie wypadku i choroby podczas wyjazdu wyrażam zgodę na udzielenie pomocy medycznej lub leczenie ambulatoryjne.

4. Biorę odpowiedzialność finansową za szkody materialne wyrządzone przez moje dziecko                  w trakcie trwania wjazdu. 

5. Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie i rozpowszechnianie wizerunku mojego dziecka przez Miasto Jastrzębie-Zdrój- Miasto na prawach Powiatu/Ośrodek Pomocy Społecznej w Jastrzębiu- Zdroju.

6. Wyrażam zgodę na przetwarzanie powyższych danych osobowych dotyczących mnie oraz mojego dziecka przez Ośrodek Pomocy Społecznej w Jastrzębiu- Zdroju, Instytut Pracy                      i Edukacji z Gliwic oraz Instytut Rozwoju Rynku Pracy z Zawiercia na podstawie umowy                           o realizację zadania publicznego zleconego przez Narodowy Instytut Wolności- Centrum Rozwoju Społeczeństwa Obywatelskiego, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku                         o ochronie danych osobowych (Dz. U. 1997, nr 133 poz. 883 z późn. zm.) dla potrzeb realizacji i sprawozdawczych projektu „Mali Pasjonaci”. Oświadczam, że dane podaję dobrowolnie                           i potwierdzam, że zostałem poinformowany o przysługującym prawie dostępu do treści swoich danych osobowych oraz prawie ich poprawiania. 

7. Udzielam nieodpłatnie prawa wielokrotnego wykorzystywania zdjęć z wizerunkiem mojego dziecka bez konieczności każdorazowego ich zatwierdzania. Zgoda obejmuje wykorzystanie, utrwalenie, obróbkę i powielanie wykonanych w trakcie i w związku z udziałem mojego dziecka w projekcie „Mali Pasjonaci” współfinansowanym w ramach programu „Fundusz Inicjatyw Obywatelskich- Śląskie Lokalnie”, zdjęć za pośrednictwem dowolnego medium wyłącznie w celu zgodnym z prowadzoną przez Ośrodek Pomocy Społecznej w Jastrzębiu- Zdroju, Instytut Pracy i Edukacji z Gliwic oraz Instytut Rozwoju Rynku Pracy z Zawiercia na podstawie umowy o realizację zadania publicznego zleconego przez Narodowy Instytut Wolności- Centrum Rozwoju Społeczeństwa Obywatelskiego działalnością, celami                                        i sprawozdawczością programu „FIO- Śląskie Lokalnie” 

Uwagi dotyczące wyjazdu/ kwestie na jakie należy zwrócić uwagę w trakcie wyjazdu:
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................


........................................................................................................
data, czytelny podpis rodziców/prawnych opiekunów
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Projekt dofinansowany ze srodkdéw Programu Fundusz Inicjatyw Obywatelskich NOWEFIO na lata 2021-2030.




