
 

Stowarzyszenie Świętokrzyskie Wodne Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe   
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 Załącznik nr 3 do Regulaminu   

WODNE PÓŁKOLONIE Z ŚWOPR  

UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU UCZESTNIKA Z ZAJĘĆ PÓŁKOLONII 

   

………………………………………………………………………………………………………….. 
Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego   

 

…………………………………………………………………………………………………………. 
Adres zamieszkania   

 

   ………………………………..   …………………………………………   
        Nr telefonu           Adres e-mail   

   Ja niżej podpisana/-y, upoważniam następujące osoby do odbioru mojego dziecka   

   ……………………………………………………………….. z półkolonii:   
Imię i nazwisko dziecka   

   

1. ………………………………………..   ……………………………..   ………………………….    …………………………..   
             Imię i nazwisko upoważnionego           Pokrewieństwo dla dziecka          Nr dowodu osobistego                      Nr telefonu   
   

2. ………………………………………..   ……………………………..   ………………………….    …………………………..   
             Imię i nazwisko upoważnionego           Pokrewieństwo dla dziecka          Nr dowodu osobistego                      Nr telefonu   
   

3. ………………………………………..   ……………………………..   ………………………….    …………………………..   
             Imię i nazwisko upoważnionego           Pokrewieństwo dla dziecka          Nr dowodu osobistego                      Nr telefonu   
   

Jednocześnie oświadczam, że biorę na siebie pełną odpowiedzialność za bezpieczeństwo dziecka  

w drodze z półkolonii do domu pod opieką wyżej wymienionych osób.   

Ponadto zobowiązuje się pisemnie zgłaszać wychowawcy grupy fakt niezaplanowanych zmian dotyczących 

powierzenia opieki nad moim dzieckiem. W razie niedotrzymania formalności w tym zakresie, przyjmuję do 

wiadomości, iż moje dziecko nie zostanie wydane osobom postronnym. 

  

   ……………………    ………………………………………………………   
  data               podpis obojga rodziców/prawnych opiekunów  
 

Zgodnie z art. 13 ust.1 i ust.2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016, informujemy, że:  

1. Administratorem Twoich danych osobowych jest Stowarzyszenie Świętokrzyskie Wodne Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe  

z siedzibą w Kielcach, ul. Zagórska 182 a; tel.: 607-753-756, mail: biuro@swietokrzyskiewopr.eu (dalej: Stowarzyszenie) 

2. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane na podstawie art.6 ust.1 lit. e RODO i art. 92c ustawy o systemie oświaty w celu 

weryfikacji tożsamości/ identyfikacji osoby odbierającej dziecko z półkolonii.  

3. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane wyłącznie w formie papierowej przez okres trwania półkolonii, a następnie 

zostaną trwale zniszczone. 

4. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do danych osobowych, do ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo 

do przenoszenia danych, prawo do wniesienia sprzeciwu.  

5. Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

6. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne do odbioru dziecka z półkolonii. 
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