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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY – PÓŁKOLONIE 2026 

1. Dane osobowe dziecka: 

Imię i Nazwisko:  
 
.............................................................................................................................................................. 
Data urodzenia dziecka: 

 
..............................................................................................................................................................  
Adres zamieszkania: ulica i numer domu / mieszkania: 

 
.............................................................................................................................................................  
 
kod pocztowy: ............... - .................................... miejscowość: ................................................ 

2. Dane osobowe Rodzica / Opiekuna – osoby do kontaktu:  

Imię i Nazwisko:  

.............................................................................................................................................................. 
Telefon kontaktowy oraz adres e-mail:  

.............................................................................................................................................................. 
Dane kontaktowe osoby odbierającej dziecko:  

.............................................................................................................................................................. 

3. Zgłaszam udział mojego dziecka w półkoloniach w terminie : 1

 
I TURNUS (16.02.2026 - 20.02.2026)

II TURNUS (23.02.2026 - 27.02.2026)

 

 Zaznaczyć właściwe1
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4. Informacje o stanie zdrowia dziecka (niepotrzebne skreślić):  

• Czy dziecko może uczestniczyć we wszystkich zajęciach sportowych? TAK/ NIE  
 
W jakich nie może? .................................................................................................... 

• b. Czy dziecko jest alergikiem? TAK/NIE  
 
Jeśli tak, to na co jest uczulone? .................................................................................  

• Czy dziecko regularnie przyjmuje leki? TAK/NIE  
 
Jeśli tak, to jakie?........................................................................................................  

• Czy istnieją jakieś ograniczenia dotyczące posiłków przyjmowanych przez dziecko? TAK/NIE  
 
Jeśli tak, to jakie? ........................................................................................................  

• Inne uwagi opiekuna dotyczące zdrowia/zachowania dziecka:  

........................................................................................................................................    

........................................................................................................................................  

........................................................................................................................................  

........................................................................................................................................ 

5. W jaki sposób dowiedziałeś/łaś się o naszych półkoloniach? 

z reklamy w internecie/facebooku
od rodziny lub znajomych
z udziału w poprzednich edycjach
jestem członkiem katowickiego klubu sportowego karate 
moje dziecko jest członkiem katowickiego klubu sportowego karate 
z reklamy na plakacie/ulotce
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KLAUZULA INFORMACYJNA DLA OPIEKUNÓW 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 
2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie 
swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: „RODO”) informujemy, iż: 
1. Administratorem danych osobowych Pastwa dziecka biorącego udział w półkoloniach sportowych Państwa 
jako opiekunów jest Katowicki Klub Sportowy KARATE prowadzony przez Stowarzyszenia Najduch Dojo w 
Katowicach. Przetwarzamy wyłącznie następujące dane osobowe: imię i nazwisko Państwa dziecka oraz 
Rodzica/Rodziców, adres zamieszkania, telefon, e-mail oraz imiona rodziców. Wszystkie te dane są niezbędne 
do prawidłowego wywiązania się przez nas z umowy. Przetwarzamy również dane osobowe w postaci wizerunku 
dziecka związanych z ich aktywnością w zajęciach. 
2. Dane osobowe przetwarzamy: 
a) w celu realizacji umowy, w tym przekazywania Państwu bieżących informacji związanych z przebiegiem 
półkolonii – podstawa prawna konieczności realizacji Umowy (art. 6 ust. 1 lit. b RODO), przez czas trwania 
Umowy i rozliczenia po jej zakończeniu, nie później niż 5 lat po upływie tego okresu dane osobowe zostaną 
trwale usunięte; 
b) wykonania ciążących na nas obowiązków prawnych, tj. wystawiania i przechowywania faktur/paragonów oraz 
udzielania odpowiedzi na reklamacje w terminie i w formie przewidzianej obowiązującymi przepisami prawa (art. 
6 ust. 1 lit. c RODO); 
c) w celu marketingu usług własnych, w szczególności poprzez informowanie w formie telefonicznej lub e – mail 
o nowych ofertach oraz usługach oferowanych przez Katowicki Klub Sportowy Karate do czasu wyrażenia przez 
Państwa sprzeciwu wobec przetwarzania danych na potrzeby marketingu bezpośredniego. 
3. Posiadają Państwo prawo dostępu do treści danych osobowych dziecka i swoich, prawo ich poprawienia 
(aktualizacji), usunięcia, ograniczenia przetwarzania, przenoszenia danych, cofnięcia zgody w dowolnym 
momencie bez wpływu na zgodności z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej 
cofnięciem. Cofnięcie zgody na przetwarzanie przez nas danych w trakcie świadczenia usług może jednak 
wiązać się z brakiem możliwości prawidłowego świadczenia przez nas usług w zakresie organizacji zajęć 
rekreacyjnych i sportowych. Z tych uprawnień mogą Państwo skorzystać, składając wniosek na wyżej wskazany 
adres korespondencyjny, adres biuro@kkskaratedojo.pl, a także dzwoniąc pod numer telefonu 500-575-559. 
4. Mają Państwo prawo wniesienia skargi do GIODO (po 25 maja 2018 r. - UODO), gdy uznają Państwo, że 
przetwarzanie podanych przez Państwo danych osobowych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o 
ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO). 
5. Podanie przez Państwo danych osobowych jest dobrowolne, ale konieczne do zawarcia i wykonania umowy. 
Konsekwencją niepodania danych osobowych, jest niemożność zawarcia i wykonania umowy. 

OŚWIADCZENIE I ZGODA RODZICA/RODZICÓW 

Oświadczam, że zapoznałem/-am się z treścią informacji zawartych powyżej oraz wyrażam zgodę na 
przetwarzanie danych osobowych dziecka oraz moich w powyżej wskazanym zakresie. 

......................................................................................................................  
Data, miejscowość, czytelny podpis Rodzica/Rodziców


