ZGODA RODZICOW/OPIEKUNOW KARTA HARCERZA (dane harcerza)
Wyrazam zgodg na przynaleznose MOJEGO SYNA e vvvesvvssssivvsssissssnssssins e IMIE I MAZWISKO: c.vvevieectetct ettt ettt ettt s bbb e as b es et ebe s s s s essebeteseabesesens
do 8 Szczecinskiej Druzyny Harcerzy ,Ptomier” im. Andrzeja i Jana Romockich '
Zwiazku Harcerstwa Rzeczypospolitej’ ul. Gérna 16j/1’ 71_218 Bezrzeczel Data UrOdzenIaZ ....................................................................................................................
prowadzonej przez pwd. Macieja Urbanowicza.

PESEL: .ttt ettt sttt sttt et st s et ekttt et ae st a e et et sttt nnens
Oswiadczam, ze znana jest mi specyfika wychowania metoda harcerska AATES: ..ot s st bbbt
uwzgledniajacg réznorodnosé form i miejsc zbidrki oraz wyrazam zgode na udziat
dziecka w zajeciach (w tym: biwakach i innych akcjach wyjazdowych) Telefon: ... E-Mailieececeeceee e
rowadzonych t3 metoda.
P yenta 2 W harCerStWIE OG:....c.eeiieieecieieecese ettt et sttt assae e e saasssee s
Wyrazam zgode na gromadzenie i przetwarzanie przez ZHR danych osobowych S7kofa
mojego dziecka oraz tworzenie i przetwarzanie jego charakterystyki WylaCznie W o
ramach prowadzonej przez ZHR dziatalnosci statutowej. Jednoczesnie oswiadczam, ze UWaEi (PrODIEMY): oottt s s s s sa s s s s s ennn
jestem s$wiadom(a) faktu, ze przystuguje mi prawo dostepu do tych danych
Osobowych i ich poprawiania Zgodnie Z ustawa Z dnia 29 Sierpnia 1997 r. 0 Ochronie ................................................................................................................................................
danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. 2 2002r. Nr 101, poz. 926 ze zm.). Wyrazam Alergie, Choroby, EKI: ....cvverire et e b s es
zgode na bezptatne wykorzystanie materiatéw audiowizualnych z udziatem mojego
dziecka Zebranych w trakcie Zajec’ w celach promocyjnych 74 = | 2 O SN
Oswiadczam, ze zapoznatem(am) sie z Regulaminem 8 SDH-y dostepnym na
stronie plomien-szczepwatra.zhr.pl/index.php/dla-rodzicow/ RODZICE/OPIEKUNOWIE (dane rodzicéw/opiekunéw)
Wyrazam zgode na ptacenie rocznych sktadek w wysokosci 350 zt. Imie i nazwisko:
WYKONYWANY ZAWOA: ...oviii ettt sttt sttt st e s et et ee
Imie i nazwisko rodzica [ub opiekuna..........ccoieuirece e Telefon:
Adres rodzica [ub OpiekUNG.......c.couii e e et
MG I NAZWISKO: vttt ettt ettt st s se et e e ne s
WYKONYWANY ZAWOA: ...ovieii ettt sttt ettt st s et et ee
*
data, miejSCOWOSIC' pOdeS rodzica lub opiekuna BI=1 1] o Yo HE TR RRRRRRRRI
Jak MOZE POMOC ArUZYNI: ....cveeeeeeeceeeetete ettt et e et se et bbb n e
Wszelkie pytania prosze kierowac na adres: maciej.urbanoWICZ@ZAI. 0l ettt e e e b e e be b ae s e be e e ae et aeabe ket be et aeabebe s easete b bes b be s ete e bentetens
Strona druzyny: plomien-szczepwatra.zhr.pl E-Mail KONTAKEOWY.....oeiieietceectcee ettt s e et st et st e

* UWAGA! Podpis wymagany jest w Zgodzie Rodzica i w Zatgczniku na drugiej stronie!


mailto:maciej.urbanowicz@zhr.pl

A

w ZAtACZNIK DO ZGODY RODZICA i KARTY HARCERZA
ZHR

Administratorem wszelkich podanych w karcie kwalifikacyjnej danych osobowych jest
Zwigzek Harcerstwa Rzeczypospolitej Okreg Pétnocno-Zachodni z siedzibg w
Szczecinie przy ul. Felczaka 17/U1 (71-417).

Wspotadministratorem tych danych jest Zwigzek Harcerstwa Rzeczypospolitej (dalej:
ZHR) z siedzibg w Warszawie przy ul. Litewskiej 11/13. Podane dane bedg
przetwarzane w celu zorganizowania i zrealizowania pracy druzyny harcerskiej.
Informacje o stanie zdrowia dziecka bedg przetwarzane dla potrzeb niezbednych do
zapewnienia bezpieczestwa i ochrony zdrowia podczas zbidrek.

Podstawe prawng przetwarzania stanowi art. 6 ust. 1 lit. a) Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych — dalej: RODO). W przypadku danych o
zdrowiu dziecka, a wiec szczegdlnej kategorii danych osobowych, podstawg
przetwarzania jest art. 9 ust. 2 lit. a) RODO. Odbiorcami danych bedg wytgcznie:
osoba, ktérej dane dotyczg i jej opiekun/-i prawny/-i, ZHR jako wspdtadministrator
danych, druzynowy, kadra druzyny oraz swiadczgcy ustuge ubezpieczenia Collonade
Insurance SA (NNW).

Dane przechowywane bedg przez piec lat od skreslenia harcerza z listy cztonkéw
druzyny. Administrator informuje, ze osoba, ktorej dane dotyczg (oraz jego prawny/-i
opiekun/-owie) ma prawo dostepu do swoich danych osobowych, ich sprostowania,
usuniecia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do
whiesienia sprzeciwu wobec przetwarzania oraz prawo do cofniecia zgody (w
przypadku jej wyrazenia) w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos¢ z prawem
przetwarzania. Ma takze prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych, gdy uzna, iz przetwarzanie jej danych osobowych narusza przepisy
RODO. Podanie danych w zakresie wskazanym jest dobrowolne, ale niezbedne w
celu uczestniczenia harcerza w dziataniach druzyny.

Oswiadczam, ze przyjgtem powyzsze do wiadomosci. *
(podpis rodzicéw/opiekundw prawnych)

* UWAGA! Podpis wymagany jest w Zgodzie Rodzica i w Zatgczniku na drugiej stronie!



