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1. Dane osobowe dziecka: 

Imię:…………………………………………………………………………………………………………………. 
Nazwisko:…………………………………………………………………………………………………………. 
Data urodzenia dziecka:…………………………………………………………………………………….. 
Adres zamieszkania: ………………………………………….………………………………………….….. 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

2. Dane osobowe Rodzica / Opiekuna – osoby do kontaktu: 
 
Imię:…………………………………………………………………………………………………………………. 
Nazwisko:…………………………………………………………………………………………………………. 
Data urodzenia:………………………………………………………………………………………………... 
Adres zamieszkania: …………………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………………………… 
Telefon:…………………………………………………………………………………………………………….. 
Adres e-mail:…………………………………………………………………………………………………….. 
 

3. Dane osób upoważnionych do odbioru dziecka z półkolonii (poza Rodzicami): 
 

Imię:…………………………………………………………………………………………………………………. 
Nazwisko:…………………………………………………………………………………………………………. 
Seria i nr dowodu osobistego:…………………………………………………………………………….. 
Telefon:…………………………….……………………………………………………………………………… 

 
 

Imię:…………………………………………………………………………………………………………………. 
Nazwisko:…………………………………………………………………………………………………………. 
Seria i nr dowodu osobistego:…………………………………………………………………………….. 
Telefon:…………………………….……………………………………………………………………………… 
 

4. Zgłaszam udział mojego dziecka w półkoloniach w terminie: 
 

17.02.2025 – 21.02.2025 – turnus 1 
24.02.2025 – 28.02.2025 – turnus 2 

 
Orientacyjne godziny przebywania dziecka na półkoloniach od…………….do………….. 

FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY NA PÓŁKOLONIE  
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5. Informacje o stanie zdrowia dziecka: 
 
Czy dziecko regularnie przyjmuje leki / jakie ? ………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………..…... 
…................................................................................................................................. 
 
Czy dziecko posiada alergie pokarmowe / jest na diecie? ……………….………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Inne uwagi dotyczące zdrowia dziecka / zachowania dziecka ……………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
Potwierdzam, iż podałam /em wszystkie znane mi informacje o dziecku, które 
mogą pomóc w zapewnieniu mu właściwej opieki. 
 
Akceptuję regulamin półkolonii. 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych, zawartych w niniejszym 
formularzu dla potrzeb rekrutacji i organizacji półkolonii dla dzieci przez Łętowski 
Consulting Szkolenia Doradztwo Rozwój Mateusz Łętowski w Jaworznie. 

 
 
 
 
 
 
……………………………………………..                                                   ………………………………………. 
                                            (data )                                                                                                                                                                       (podpis) 
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OGÓLNA KLAUZULA INFORMACYJNA RODO 
 
ŁĘTOWSKI CONSULTING Szkolenia, Doradztwo, Rozwój Mateusz Łętowski  ul. Stanisława 
Staszica 20, 43-600 Jaworzno, tel. +48  519  300 069, e-mail biuro@letowskiconsulting.pl  jest  
Administratorem udostępnionych przez Panią/Pana danych osobow ych (dalej:  „dane osobowe”)  w 
związku z zainteresowaniem udziałem w szkoleniach, kursach oraz innych formach kształcenia i  
doradztwa w celu podw yższania kwalif ikacji  zawodow ych lub organizacji  fo rm w ypoczynku dla 
dzieci, realizowanych przez albo za pośrednictwem Administratora (dalej:  „usługi”). Administrator 
decyduje o sposobie i  celu przetwarzania danych osobow ych, 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 osobow ych i  w sprawie swobodnego przepływu 
takich danych oraz uchylenia dyrektyw y 95/46/WE (Dz. Urz. L nr 119 z 4 maja 2016 r.; dalej: „RODO”).   

 

Administrator  informuje, że:  

1.  Dane osobowe są przetwarzane przez Administratora w celu zawarcia i  w ykonania umow y 
dotyczącej  usług (podstawa prawna z art. 6  ust 1 l it . b  RODO), w ypełnienia ciążących na 
Administratorze obowiązków prawnych  w ynikających z  powszechnie obowiązujących przep isów 
prawa regulujących działalność Administratora (podstawa prawna z art. 6 ust.  1 l it. c RODO), a 
także w celu realizacji  prawnie uzasadnionych interesów Administratora tj . dochodzenia 
ewentualnych roszczeń, wewnętrznych celów administracyjnych oraz w ce lach marketingow ych 
dotyczących usług (podstawa z art. 6 ust. 1  l it . f  RODO).  

2.  Dane osobowe będą przetwarzane przez Administratora nie  dłużej,  niż w okresie w ykonywania  
w w. umow y lub realizacj i  innych celów, określonych pow yżej, a  po tym czasie mogą być 
przetwarzane aż do upływu terminu przedawniania ewentualnych roszczeń, chyba że z  
powszechnie obowiązujących przepisów prawa w ynikać będzie  obowiązek dłuższego 
przetwarzania tych danych.  

3.  Podanie danych osobow ych jest  dobrowolne, ale konieczne do tego, aby skorzystać z usług .  
4.  Dane osobowe mogą być przekazywane podmiotom przetwarzającym je na zlecenie 

Administratora, m.in.  dostawcom usług IT,  kancelariom prawnym, biurom rachunkow ym, a także 
innym podmiotom i organom, jeżeli  są uprawnione do ich pozyskiwania na podstawie  
powszechnie obowiązujących przepisów prawa.  

5.  Dane osobowe nie będą w ykorzystywane przez Administratora w procesie zautomatyzowanego 
podejmowania decyzji  w tym profilowania.  

6.  Na zasadach określonych w RODO, osoba, której dane dotyczą ma prawo do żądania dostępu do 
danych osobow ych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do 
przenoszenia swoich danych, a  także prawo do wniesienia skargi  do organu nadzor czego, tj.  
Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobow ych.  

7.  Ponadto, na zasadach określonych w RODO, w zakresie w jakim dane osobowe przetwarzane są 
na podstawie art. 6  ust. 1 l it. f  RODO, osobie, której dane dotyczą przysługuje prawo wniesienia 
sprzeciwu wobec ich przetwarzania.  

8.  Obowiązek informacyjny związany z  przetwarzaniem danych osobow ych, może zostać w 
przyszłości  ponowiony i  zaktualizowany w odniesieniu do konkretnej  usługi, z  której  dana osoba 
zamierza skorzystać; dotyczy to w szczególności  usług dofinansowanych ze środków  Unii  
Europejskiej.  

 

 

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

   (data)                                         (podpis) 
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ZAŁ. 1.  
 

ZGODA NA SAMODZIELNY POWRÓT DZIECKA DO DOMU Z PÓŁKOLONII 
 
 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na samodzielny powrót do domu mojego dziecka (imię i 
nazwisko) ……………….…………………………………………………………………………………………. 
z półkolonii zimowych organizowanych przez  Łętowski Consulting Szkolenia Doradztwo 
Rozwój Mateusz Łętowski z siedzibą w Jaworzno, ul. Staszica 20 w terminie: 
……………………………………………………………………………………………………………………..… 
 
Jednocześnie informuję, że ponoszę odpowiedzialność za bezpieczeństwo mojego 
dziecka podczas jego samodzielnego powrotu do domu.  
 
 
………………………………………………….                                 …………………………….…………….  
                                    (miejscowość i data)                               (podpis) 


