
Załącznik nr 1 do Regulaminu Akcji Lato 2026 SP 61 w Gdańsku  

  
KARTA UCZESTNIKA „AKCJA LATO 2026”  

  
        
1. Imię i nazwisko dziecka: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

2. Data urodzenia dziecka: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

3. Klasa . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    

4. Turnus  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

Zgodnie z obowiązującymi kryteriami przyjęć (regulamin półkolonii) dobrowolnie oświadczamy, że spełniamy 
następujące kryteria (postaw znak "x" przy właściwej odpowiedzi):  
   

Kryterium  TAK  NIE  

Oboje rodzice pozostający we wspólnym gospodarstwie 
domowym pracują zawodowo 

    

Rodzic samotnie wychowuje dziecko/ dzieci i pracuje 
zawodowo  

    

Dziecko wychowuje się w rodzinie wielodzietnej     

Dziecko jest uczniem klas I-III w Szkole Podstawowej nr 61 
w Gdańsku 

  

 
 

 . ... . . . . . . . . . . . .  
………………………………………………………………… 
 (miejscowość, data)                   

  

 
 
……………………………………………………………….. 
(podpis rodzica lub opiekuna prawnego)  

  
IV.   
 

1) Administratorem danych osobowych jest Zespół Szkolno-Przedszkolny nr 11 w Gdańsku, zwany dalej 

Organizatorem wypoczynku. Przedstawicielem Administratora jest Dyrektor Zespołu, kontakt: 
a.kuchta@zsp11.edu.gdansk.pl  

2) Kontakt do Inspektora Ochrony Danych: iod@rodo-edu.pl   
3) Dane osobowe przetwarzane będą na potrzeby oraz w celu przyjęcia zgłoszenia uczestnictwa w wypoczynku, dokonania 

niezbędnych rozliczeń, koordynacji działań programowych i wypoczynku, archiwizacji kart kwalifikacyjnych i 
dokumentacji wypoczynku ( podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. b,c) RODO oraz art. 6 ust. 1 lit. a,d) RODO w przypadku 
wyrażenia przez Panią/Pana zgody.  

4) Odbiorcami danych osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie 
przepisów prawa oraz podmioty uczestniczące w realizacji usług tj. ubezpieczyciel, współrealizatorzy programu - 
instytucje zewnętrzne. Dane przetwarzane dla celów związanych z realizacją wypoczynku będą przetwarzane przez czas 
świadczenia usługi.  

5) Dane przetwarzane w związku z realizacją ‘Akcji Lato” będą przechowywane zgodnie z Jednolitym Rzeczowym Wykazem 
Akt obowiązującym u Administratora.  

6) Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz Pani/Pana dziecka,  ich sprostowania, usunięcia, 
ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania jak 
również  posiada Pani/Pan prawo do cofnięcia zgody (w przypadku jej wcześniejszego wyrażenia) w dowolnym momencie 
bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania.  

7) Ponadto posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/ Pan, 
że przetwarzanie  danych osobowych narusza przepisy RODO.  

8) Podanie danych w zakresie wskazanym jest dobrowolne, ale niezbędne w celu zakwalifikowania uczestnika na formę 
wypoczynku.   

9) Dane osobowe przetwarzane przez Administratora nie będą przekazywane do państw trzecich oraz do organizacji 
międzynarodowych. 

10) Dane osobowe nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji w tym profilowaniu.  

mailto:a.kuchta@zsp11.edu.gdansk.pl
mailto:iod@rodo-edu.pl


 

ZGODA NA WIZERUNEK  

 

Ja niżej podpisana/ny* ………………………………………………….. rodzic/ opiekun prawny* 

ucznia/uczennicy*………………………………………………………..WYRAŻAM/ NIE WYRAŻAM ZGODY* na przetwarzanie jej/jego* wizerunku 

(zdjęcia/ nagrania) na stronie www Administratora oraz na szkolnym Facebook’u w celach informacyjnych, promocyjnych i 

edukacyjnych dot. zadań realizowanych przez Administratora.  

  
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
    (miejscowość, data)                                                                         (podpis rodzica lub opiekuna)                                                         

  
  
  
V.  Wyrażamy zgodę na samodzielny powrót naszego dziecka . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . 
  
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . do domu o godzinie . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
  
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
   (miejscowość, data)                                                                         (podpis rodzica lub opiekuna)  
  
  
VI. Osoby upoważnione do odbioru naszego dziecka (proszę wypełnić DRUKOWANYMI LITERAMI):    
  

Lp.  Nazwisko Imię Nr i seria dokumentu 
tożsamości 

1.         

2.         

3.         

4.         

5.         

  
  

VII. Zapoznałem/łam się z „Regulaminem półkolonii Akcja Lato 2026 SP61 w Gdańsku”  
  
   
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
    (miejscowość, data)                                                                         (podpis rodzica lub opiekuna)  

 

 

 

*niepotrzebne skreślić 

 


