
Oświadczenia rodziców

Ja niżej podpisany………………………………………………………..
….................................................................................................................(Imię i Nazwisko, adres, numer 
telefonu rodzica,/prawnego opiekuna), oświadczam, iż:

1. Wyrażam zgodę na udział ……………………………………………………. (Imię i Nazwisko uczestnika 
wycieczki) w wycieczkach rowerowych organizowanych przez CKGNR w Ludwikowicach Kłodzkich w 
miesiącach: lipcu i sierpniu 2020r.  \

2. …………………………………………...…........(Imię i Nazwisko uczestnika wycieczki) nie posiada 
zdrowotnych przeciwwskazań do uczestnictwa w wycieczce rowerowej.

3. Rower, którym będzie jeździł/a ………................…………………………………… (Imię i Nazwisko 
uczestnika wycieczki) jest sprawny technicznie i przed wycieczką został sprawdzony. W przypadku dłuższej 
przerwy w użytkowaniu został sprawdzony przez profesjonalny serwis rowerowy. Rower jest wyposażony w 
sprawne oświetlenie, hamulce, przerzutki oraz dzwonek.

4. W sytuacji awarii roweru lub wypadku uniemożliwiającego dalszą jazdę uczestnika
wycieczki…………………………………............................ deklaruję bezzwłocznie przyjechać po 
uczestnika i sprzęt rowerowy, aby reszta grupy mogła kontynuować wycieczkę.

5. Uczestnik wycieczki ………………………………………................... (Imię i Nazwisko) zostanie 
wyposażony/a w następujące elementy: kask, coś przeciwdeszczowego, woda mineralna, prowiant, 
zapasowa dętka, sprawny rower.

6. Wyrażam zgodę na wykorzystanie i upublicznienie wizerunku uczestnika wycieczki w materiałach 
zdjęciowych powstałych podczas wycieczki rowerowej (zdjęcia, filmik). Zdjęcia oraz film zostaną 
udostępnione na stronie CKGNR , profilu fb etc.

7. Zapoznałem się i akceptuję warunki udziału w wycieczce rowerowej. Zapoznałem również z nimi 
uczestnika wycieczki rowerowej

……………………………………………………………

Rodzic/opiekun prawny oświadcza jednocześnie, że u dziecka nie ma żadnych przeciwwskazań  zdrowotnych 

i wychowawczych, które mogą utrudniać lub uniemożliwiać jego udział w zajęciach, w szczególności objawy wskazujące 

na podejrzenie zakażeniem wirusem SARS-CoV-2.

Wyrażam zgodę na przesyłanie drogą elektroniczną informacji dotyczących proponowanych przez Centrum Kultury Gminy 

Nowa Ruda sekcji, kół zainteresowań, kursów i organizowanych imprez, zgodnie z ustawą z dnia 18 lipca 2002  r. o świadczeniu 

usług drogą elektroniczną (Dz.U. 2020, poz. 344.) oraz dyrektywą UOKiK. 

Wyrażam zgodę  na wykorzystanie  wizerunku mojego dziecka utrwalonego na wykonanych mu fotografiach w celach 

marketingowych i promocyjnych przez Centrum Kultury Gminy Nowa Ruda i ich publikację na stronie internetowej, 

za pośrednictwem portali społecznościowych takich jak facebook, instagram i portale podobne.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych moich oraz mojego dziecka zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. 

o ochronie danych osobowych (Dz. U z 2019, poz. 1781) i wykorzystanie ich w celach związanych z działalnością CKGNR 

na potrzeby organizacji zajęć wakacyjnych w 2020 r. Informujemy, że Administratorem danych osobowych jest Centrum 

Kultury Gminy Nowa Ruda z siedzibą w Ludwikowicach Kłodzkich przy ul. Fabrycznej 2. 

Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego

…............…………………………………………………….


