KARTA ZGYLOSZENIOWA UCZESTNIKA — Ferie Zimowe 2022

I. ORGANIZATOR: Biblioteka i Osrodek Kultury w Piotrkowie Kujawskim ul. Rynek 20,
88-230 Piotrkow Kujawski

II. TERMIN: 17 — 21 styczen 2022 r.

II1. DANE UCZESTNIKA :

1. Imi¢ 1 NAZWISKO AZIECKA  ...ooouiieiiieiiieiiecie ettt ettt e esbeessaeenseas

2. Data UrOdZENIa AZIECKA. .....nn oot e e e e e e e e e e aeaeeeeeeeeenennnas

5. Adres 10dZICOW/OPICKUNOW ......oeiiiiiiiiiiecie ettt ettt e e e e tae e eaaeeesnaeesnseeenes
Telefony KONEAKEOWE: ..........ccccviiiiiiiiie e e e e e e st e e e e s aaaeeeennsaeeeeenns
6. Czy dziecko ma jakie$ przeciwwskazania lekarskie do ¢wiczen, zabaw i gier ruchowych?
TAK/NIE * niewtasciwe skresli¢

7. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika zajec:

Q) UCZUIENIA/ALEIZIC. ... viieiiieeiiie ettt ettt et e e e te e e st e e e sabee e saeeesaseeenseeesseeesseeeanes
b)przyjmowane aktualnie [eKi............ceouiiriiiiiiiiiiiiii e
¢) znoszenie jazdy samochodem/autoKarem..............ecuveeiieiieiiiieniieeieeee e

d) inne istotne informacje konieczne do zapewnienia dziecku bezpieczenstwa:

OSWIADCZENIA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO
IV. Oswiadczam, ze podatam(em) wszystkie znane mi informacje o dziecku, ktdére mogg poméc w
zapewnieniu wlasciwej opieki w czasie udziatu mojego dziecka w zajeciach wakacyjnych. Zapoznatam/em
si¢ z programem 1 wyrazam zgodg¢ na udziat mojego dziecka w zajgciach wakacyjnych. Oswiadczam, ze:
1) zapoznatam/em si¢ 1 akceptuje postanowienia Regulaminu zaje¢ wakacyjnych organizowanych przez
Bibliotekg i Osrodek Kultury w Piotrkowie Kujawskim w okresie epidemii COVID-19
2) jestem $wiadoma/y mozliwoSci zarazenia mojego dziecka, siebie, moich domownikow,
pracownikéw BiOK i innych 0séb znajdujacych si¢ w budynku BiOK COVID-19.
3) jestem S$wiadoma/y iz podanie nieprawdziwych informacji naraza na kwarantanng wszystkich
uczestnikdéw zaje¢ wraz z pracownikami i dyrekcja jak rdwniez ich rodzinami.
4) nie jestem ja, ani moi najblizsi domownicy (osoby zamieszkale pod tym samym adresem)
objeci kwarantanna, a kazdy z domownikoéw jest zdrowy.
5) w ciagu ostatnich 24 godzin nie wystapity u mojego dziecka: goraczka, dusznosci, katar,
kaszel, oraz nie mialem/am stycznoSci z osobami, ktore wrocity z zagranicy lub odbywatly
kwarantanng.
6) wyrazam zgod¢ na kazdorazowe mierzenie temperatury mojego dziecka przy przyj$ciu na zajecia.
7) w przypadku gdyby u mnie lub u mojego dziecka wystgpity niepokojace objawy chorobowe
zobowigzuje si¢ do nie uczestniczenia w zajeciach i powiadomienia o tym Dyrektora BiOK
8) o kazdorazowej zmianie powyzszych o$wiadczen natychmiast powiadomi¢ Dyrekcje
BiOK.
9) zapoznalem si¢ z informacjami udost¢gpnionymi przez dyrekcje BiOK w  tym
informacjami  na  temat zakazenia  COVID-19, najwazniejszymi  numerami telefonéw
wywieszonymi na terenie placowki dostgpnymi dla uczestnikdw.
10) wyrazam zgodg na przekazanie terenowej jednostce Sanitarno-Epidemiologicznej danych osobowych
w przypadku zarazenia COVID-19.
11) wyrazam zgod¢ na przetwarzanie danych osobowych zawartych w karcie zgloszenia na potrzeby
niezbedne do zapewnienia bezpieczenstwa i ochrony zdrowia uczestnika zaje¢ zgodnie z Rozporzadzeniem
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27.04.2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w



zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz.U.UE.L.2016.119.1)

12) wyrazam zgode bezptatne rozpowszechnianie zdje¢¢ i filmow zawierajacych wizerunek mojego dziecka,
zarejestrowanych podczas zaje¢, zgodnie z obowigzujacym w Polsce prawem w celu promocji i na
potrzeby funkcjonowania BiOK.

Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego

Informuje¢, ze: dziecko bedzie odbierane z zajg¢ przez rodzica/opiekuna prawnego lub upowazniong
osobe*/dziecko wraca do domu samodzielnie*

* - niepotrzebne skresli¢

Data i podpis rodzica/opiekuna prawnego



