
Zgoda rodziców/opiekunów na udział osoby niepełnoletniej w warsztacie WenDo

……………………………………………….…
Imię i nazwisko rodzica/opiekuna

………………………………………………
Imię i nazwisko osoby niepełnoletniej

……………………………………................
Telefon kontaktowy rodziców

Oświadczenie
Wyrażam zgodę na udział osoby niepełnoletniej [imię i nazwisko]
……………………………………………………..……………………………............ w warsztatach
WenDo. Zajęcia będą się odbywać w……………………… w dniach………………...

Jednocześnie oświadczam, że……………………………………………………………….nie ma
przeciwskazań zdrowotnych na udział w zajęciach. Oświadczam, że w przypadku potrzeby
przyjmowania leków zażywanych na stałe przez osobę niepełnoletnią wyrażam zgodę na:
samodzielne ich przyjęcie przez tą osobę/deklaruję swoją obecność wmiejscu zajęć na czas
przyjęcia leku/ nie dotyczy.
Jako rodzic (prawny/a opiekun/ka) zapewnię Osobie Niepełnoletniej bezpieczną drogę na zajęcia i
jego powrót do domu.

Data i podpis:………………………………………………………

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich oraz Osoby Niepełnoletniej danych osobowych w celu
realizacji warsztatów WENDO zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych).
Administratorem danych osobowych jest podmiot organizujący warsztaty WENDO. Dane są
podawane dobrowolnie. Dane nie będą przekazywane podmiotom trzecim. Osobom, których dane
są przetwarzane, przysługuje prawo dokonania zmiany, sprostowania lub usunięcia swoich danych,
przeniesienia do innego administratora oraz do złożenia skargi do Urzędu Ochrony Danych
Osobowych. Dane osobowe będą przechowywane do momentu zrealizowania warsztatów, a
następnie zostaną zniszczone.

Data i podpis:……………………………………………………..

Wyrażam zgodę na nieodpłatne używanie i rozpowszechnianie wizerunku/głosu/wypowiedzi Osoby
Niepełnoletniej/Uczestniczki Treningu dla celów promocyjnych dot. wyłącznie działalności związanej
z prowadzeniem zajęć rozwojowych i edukacyjnych bez konieczności każdorazowego zatwierdzania.

Data i podpis:………………………………………………………


