
OŚWIADCZENIE

opiekuna dziecka uczestnika zajęć w Muzeum Zabawek i Zabawy

(imię i nazwisko dziecka)

nie wykazuje objawów chorobowych sugerujących chorobę zakaźną, brak infekcji;

nie zamieszkiwał/a z osobą przebywającą na kwarantannie i nie miał/a kontaktu z osobą

podejrzaną o zakażenie w okresie 14 dni przed rozpoczęciem zajęć.

Dziecko jest przygotowane do stosowania wytycznych regulaminu, ze szczególnym

uwzględnieniem zasad bezpieczeństwa i dystansu społecznego (minimum 2 m), przestrzega

wzmożonych zasad higieny i jest wyposażone w maseczkę.

Opiekun ma pełną świadomość występującego aktualnie ryzyka związanego z zakażeniem

koronawirusem SARS-CoV-2 w trakcie udziału w formach pracy Muzeum Zabawek i Zabawy

oraz będącą konsekwencją tego zakażenia możliwością zachorowania na COVID-19.

Opiekun zobowiązuje się odebrać dziecko niezwłocznie w przypadku wystąpienia niepokojących

objawów. Szybki kontakt z opiekunem:

(numer telefonu)

Opiekun jest zobowiązany poinformować prowadzącego zajęcia o przewlekłych chorobach

dziecka, które mogą utrudniać uczestnictwo w zajęciach.

……………………………………

podpis opiekuna



Zgoda na wykorzystanie wizerunku dziecka

Oświadczam, wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku dziecka zarejestrowanego

podczas jego pobytu w Muzeum Zabawek i Zabawy, w szczególności podczas zabaw, zajęć

dydaktycznych. Zgoda obejmuje zamieszczanie zdjęć na stronie placówki i innych mediach

społecznościowych w celu promowania działalności muzeum oraz osiągnięć

i umiejętności dziecka, a także oraz w przekazach promocyjno-informacyjnych

w mediach.

……………………………………..

podpis opiekuna

Klauzula informacyjna

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych

z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, że: administratorem Pani/Pana danych osobowych

jest Muzeum Zabawek i Zabawy z siedzibą w Kielcach, pl. Wolności 2, inspektorem

ochrony danych w Muzeum Zabawek i Zabawy jest Przemysław Krystian e-mail:

iodo@muzeumzabawek.eu. Pani/Pana dane osobowe (imię nazwisko i imię nazwisko

dziecka oraz nr telefonu) przetwarzane będą w celu realizacji zajęć muzealnych.

Odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą podmioty upoważnione na mocy odrębnych

przepisów prawa. Dane osobowe będą przechowywane do 31.08.2020 r.

osiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania,

usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia

sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność

z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem; ma

Pan/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego gdy uzna Pani/Pan, iż

przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego

rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

…………………………………….. ……………………………………..

podpis miejsce, data

mailto:iodo@muzeumzabawek.eu

