REGULAMIN POLKOLONII ARTYSTYCZNYCH
»Po drugiej stronie okna”
w Miejsko Gminnym Osrodku Kultury i Rekreacji w Strzelnie

19 - 31 sierpnia 2019 .

Organizator potkolonii artystycznych Lato w teatrze ,Po drugiej stronie okna” Miejsko - Gminny Osrodek Kultury w
Strzelnie odpowiada za:
- nadzér pedagogiczny podczas pobytu na pétkoloniach,
- program potkolonii
- stworzenie jak najlepszych warunkéw wypoczynku i aktywnosci uczestnikdéw na terenie nalezacym do MGOKiR w
Strzelnie.
Organizator nie odpowiada za cenne przedmioty przyniesione przez dziecko na zajecia (typu: aparat fotograficzny,
telefon komarkowy, pienigdze, bizuteria itp.).
Rodzice/opiekunowie s3 zobowigzani do niezwtocznego powiadomienia Organizatora o niemoznosci uczestniczenia
zapisanego dziecka w poétkoloniach, najpdzniej do dnia 31 lipca 2019.
Rodzice/opiekunowie prawni sg zobowigzani do informowania Organizatora o kazdorazowe] nieobecnosci dziecka na
potkoloniach. W przypadku nieusprawiedliwionej nieobecnosci dziecka lub rezygnacji w trakcie trwania Lata w teatrze
rodzice/opiekunowie zostang obcigzeni kosztami poniesionymi przez Organizatoréw.
Rodzice/opiekunowie prawni s3 zobowigzani do punktualnego przyprowadzania dziecka
na zajecia do MGOKIR o godz. 8:45 i odbierania z zaje¢ do godz. 15:15.
Uczestnicy pétkolonii przebywajg pod opiekg Organizatora od godz. 9:00 do godz.15:00.
Za szkody wyrzadzone przez dziecko materialnie odpowiedzialni sg rodzice lub opiekunowie.
Samowolne oddalenie sie od instruktorow, niesubordynacja, niezdyscyplinowanie,
nie wykonywanie polecen, nieprzestrzeganie regulaminu, w tym nieobecnosci bedg karane upomnieniem, nagang, a w
ostatecznosci wykluczeniem uczestnika z udziatu w warsztatach.
Uczestnicy pétkolonii artystycznych ,,Po drugiej stronie okna” majg prawo do:

a) uczestniczenia we wszystkich zajeciach organizowanych podczas turnusu zgodnie

z harmonogramem pétkolonii,
b) korzystania ze wszystkich urzadzen i sprzetéw niezbednych do realizacji programu pod kontrolg instruktorow,

c) wnoszenia présh i skarg oraz propozycji zmian w programie turnusu.

10. Uczestnicy majg obowigzek:

a. uczestniczy¢ we wszystkich zajeciach programu poétkolonii artystycznych ,,Po drugiej stronie okna”
b. przestrzega¢ ramowego harmonogramu dnia,

c. brac udziat w realizacji programu poétkolonii,

d. przestrzegac polecen instruktorow,

e. szanowac mienie, pomoce dydaktyczne,

f.  zachowac higiene osobistg, schludny wyglad i czystos¢,

g. kulturalnie zachowywac sie podczas spozywania positkow,

h. przestrzegac zasad poruszania sie po drogach.

Lato w teatrze jest programem Instytutu
L] Teatralnego im. Zbigniewa Raszewskiego
lako w featrze K ) . . L
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T Kultury i Dziedzictwa Narodowego




11. Rodzice/opiekunowie o$wiadczajg, iz dziecko jest ubezpieczone w szkole.

Z trescig powyzszego regulaminu zapoznatem sie, akceptuje jego tresc¢ i zobowiqzuje sie do regularnego uczestniczenia dziecka w
programie pétkolonii artystycznych ,Po drugiej stronie okna” przez cafty okres ich trwania(od 19 sierpnia do 31 sierpnia z
wytgczeniem niedzieli).

O przyjeciu na potkolonie artystyczne ,,Po drugiej stronie okna” decyduje kolejnos¢ ztoZzenia kompletu prawidtowo wypetnionych

dokumentow.

Data i Podpis rodzica

Lato w teatrze jest programem Instytutu +
Teatralnego im. Zbigniewa Raszewskiego
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lalo w fealrze




Oswiadczenie o wyrazeniu zgody:

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka (dziecka, dla ktérego jestem opiekunem prawnym) dla
potrzeb niezbednych do realizacji procesu rekrutacji i realizacji pétkolonii Lato w teatrze ,,Po drugiej stronie okna”, ktérych
organizatorem jest Miejsko Gminny Osrodek Kultury
w Strzelnie. Podanie przed Panig/Pana danych osobowych dziecka i wyrazenie zgody jest warunkiem niezbednym do realizacji

zadania.

O Tak, wyrazam zgode

o Nie wyrazam zgody
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Podpis rodzica (opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej

Wyrazam zgode na nieodptatne i wielokrotne wykorzystanie i rozpowszechnianie wizerunku mojego/mojego dziecka w
materiatach audio — wizualnych, audio i fotograficznych lub ich fragmentach (,,Materiaty”), wykonanych w trakcie pétkolonii Lato
w teatrze ,,Po drugiej stronie okna”.

Zgodna niniejsza obejmuje wykorzystanie, utrwalanie, zwielokrotnianie, obrdbke, powielanie
oraz rozpowszechnianie Materiatédw lub ich fragmentéw za posrednictwem dowolnej techniki i metody przez MGOKIR w Strzelnie

na portalach spotecznosciowych.

0 Tak, wyrazam zgode

O Nie wyrazam zgody
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Podpis rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej

Oswiadczam, ze zostatam poinformowana / zostatem poinformowany o przystugujgcym im prawie dostepu do swoich danych
osobowych oraz do zgdania ich uzupetnienia, uaktualnienia i sprostowania, czasowego lub statego wstrzymania przetwarzania
lub ich usuniecia, jezeli s3 one niekompletne, nieaktualne, nieprawdziwe, zostaty zebrane z naruszeniem ustawy albo gdy s3 juz
zbedne do realizacji celu, dla ktérego zostaty zebrane, poprzez dostarczenie takiego pisemnego zgdania bezposrednio Miejsko
Gminnemu Osrodkowi Kultury i Rekreacji w Strzelnie. Wycofanie zgody nie ma wptywu

na zgodnos$c¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

SEIZEINO, ANI8u it e ————————————————————————————————————
Podpis rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej
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KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU

(rodzic, opiekun prawny wypetnia czes¢ I. — V. oraz X.)

I INFORMACJA ORGANIZATORA WYPOCZYNKU
1. Forma wypoczynku: Lato w teatrze bezptatne pétkolonie artystyczne ,,Po drugiej stronie okna”
2. Adres placowki: Miejsko Gminny Osrodek Kultury i Rekreacji w Strzelnie

ul. Gimnazjalna 26, 88-320 Strzelno

3. Czas trwania: od 19 sierpnia 2019 r. do 31 sierpnia 2019r.
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Podpis rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej

1. WNIOSEK RODZICOW (Opiekunéw prawnych) O SKIEROWANIE DZIECKA NA WYPOCZYNEK

1. Imie i nazwisko

2. Data
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3. Adres zamieszkania
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4. Nazwa i adres

Podpis rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej
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) Teatralnego im. Zbigniewa Raszewskiego
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lil. INFORMACJA RODZICOW (OPIEKUNOW) O STANIE ZDROWIA DZIECKA (np. na co dziecko jest uczulone, jak znosi jazde
samochodem, czy przyjmuje state leki i w jakich dawkach, czy nosi aparat ortopedyczny lub okulary).

STWIERDZAM, ZE PODALAM(EM) WSZYSTKIE ZNANE MI INFORMACJE O DZIECKU, KTORE MOGA POMOC W ZAPEWNIENIU
WLASCIWEJ OPIEKI DZIECKU W CZASIE TRWANIA WYPOCZYNKU.
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Podpis rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej

Iv. INFORMACIJA O SZCZEPIENIACH lub przedstawienie ochronne ksigzeczki zdrowia z aktualnym wpisem szczepien.

Szczepienia ochronne (podac rok) :teZec.......ccueevveveveceereeneeenne. L BIONNICA. ..
Lo [ | N , inne
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Podpis pielegniarki, rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej

V. INFORMACJA WYCHOWAWCY KLASY O DZIECKU (w przypadku braku mozliwosci uzyskania opinii wychowawcy klasy —
wypetnia rodzic lub opiekun)

Lato w teatrze jest programem Instytutu

Teatralnego im. Zbigniewa Raszewskiego
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R 7<) 1 Lo TR [ 1= TR
Podpis wychowawcy rodzica(opiekuna prawnego) osoby niepetnoletniej

VI. DECYZJA O KWALIFIKACJI UCZESTNIKA
Postanawia sie:
1. Zakwalifikowac i skierowa¢ dziecko na wypoczynek.

2. Odmoéwic skierowania dziecka na wypoczynek ze wzgledu:

VIL. POTWIERDZENIE POBYTU DZIECKA NA WYPOCZYNKU
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(data) (czytelny podpis kierownika wypoczynku)

VIII. INFORMACIJA O STANIE ZDROWIA DZIECKA W CZASIE POBYTU W PLACOWCE WYPOCZYNKU (dane o zachorowaniach,

urazach, leczeniu itp.)

(miejscowos¢, data) (podpis lekarza lub pielegniarki)

IX. UWAGI | SPOSTRZEZENIA WYCHOWAWCY INSTRUKTORA O DZIECKU PODCZAS TRWANIA WYPOCZYNKU.

Lato w teatrze jest programem Instytutu +
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(miejscowos¢, data) (podpis wychowawcy — instruktora)

X. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych w czesci I1,111,1V i VIII karty kwalifikacyjnej w zakresie

niezbednym dla bezpieczenstwa i ochrony zdrowia dziecka.
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