Załącznik nr 2 
DEKLARACJA O KONTYNUACJI  
uczestnictwa w zajęciach stałych  w Młodzieżowym  Domu Kultury  im. K. I. Gałczyńskiego 

 w Krakowie w roku szkolnym 2019/2020
Deklaruję, że ……………………………………………………………………………………………………………………..   

( imię nazwisko uczestnika )
będzie nadal uczestnikiem zajęć …………………………………………………………………………………………………………………………………………..
 (       nazwa formy zajęć,  nazwisko nauczyciela    ) 
1. Data i miejsce urodzenia  kandydata         ……………………………………………………………………………………………………………
	
PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


2. W przypadku braku numeru PESEL - numer paszportu lub innego dokumentu 


potwierdzającego  tożsamość ……………………………………………………………………
3. Imiona i nazwiska rodziców kandydata, a w przypadku kandydata pełnoletniego –   imiona rodziców ………………………………………………………………………………………………

4. Adres miejsca zamieszkania rodziców i kandydata, a w przypadku kandydata        pełnoletniego – adres miejsca zamieszkania kandydata 
……..………………………………………………………………………………………………………………………..

	Kod pocztowy
	
	
	_
	
	
	


5. Adres poczty elektronicznej i numery telefonów rodziców kandydata,                                 a w przypadku   kandydata pełnoletniego – adres poczty elektronicznej

         i numer telefonu kandydata, o ile je posiadają;


……………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………
	Nazwa Szkoły/Przedszkola, klasa
	


CZĘŚĆ II 

Informacje, które rodzic ( opiekun prawny) uważa za istotne dla zapewnienia dziecku podczas pobytu w MDK właściwej opieki, odżywiania oraz metod opiekuńczo-wychowawczych dotyczące :

· stanu zdrowia ……………………………………………………………………………………………………………………….

· diety 

      ……………………………………………………………………………………………………………………….

· rozwoju psychofizycznego                 ……………………………………………………………………………………………………………………….

Podpis rodzica lub opiekuna prawnego  kandydata lub kandydata pełnoletniego 



……………………………………………………………..

Kraków ………………………………
	Oświadczenie rodzica/opiekuna  o ochronie danych osobowych

	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w karcie zapisu dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu naboru (zgodnie z rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony danych osobowych ).                                                                                                                                       

                                                                                                                                              …………………………………………………….

                                                                                                                                               
Podpis rodzica/opiekuna prawnego

	Oświadczenie rodzica/opiekuna  o wykorzystaniu wizerunku

	Oświadczam, że wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka na potrzeby związane z działalnością oraz promocją Młodzieżowego Domu Kultury im. K. I. Gałczyńskiego (materiałach filmowych i  fotograficznych placówki).

                                                                                                                                               …………………..………………………………..

                                                                                                                                               
Podpis rodzica/opiekuna prawnego


