
Załącznik nr 1.  FORMULARZ REKRUTACYJNY uczestnika/dziecka (wypełnia rodzic/opiekun) 

Do zadania pt. „JESTEM SOBĄ I NIE BIORĘ” 

 

 

DANE UCZESTNIKA/DZIECKA 

 

Imię i nazwisko  

Płeć (K), (M)  

Wiek uczestnika/ dziecka  

Nazwa, adres  szkoły do której uczęszcza 

dziecko 
 

imię i nazwisko rodzica/opiekuna 

prawnego  uczestnika 
 

DANE KONTAKTOWE 

Adres zameldowania 
Ulica, nr domu/mieszkania, gmina, powiat, 
województwo, kod pocztowy 

 

 

E-mail rodzica/opiekuna uczestnika  

Telefon kontaktowy rodzica/opiekuna uczestnika 
 
 

 

Ważne informacje na temat zdrowia i potrzeb 
dziecka /np. informacja o zażywaniu leków,  
proszę opisać 
 
 
 
 

 

Informacja na temat stopnia niepełnosprawności 
dziecka – jeżeli dotyczy proszę opisać rodzaj.  
W przypadku braku proszę wpisać nie dotyczy 
 
 
 

 

 

DEKLARACJA RODZICA/OPEKUNA PRAWNEGO UCZESTNICTWA DZIECKA W PROJEKCIE 

Deklaruję dobrowolne uczestnictwo dziecka do udziału w zadaniu „ JESTEM SOBĄ I NIE BIORĘ” 

Ponadto oświadczam, że:  

- zapoznałem się z Regulaminem rekrutacji i udziału w projekcie i akceptuję jego warunki,  

- zapoznałem się z klauzulą informacyjną dla uczestników projektu, 

-  zapoznałem się z klauzulą zgody na uczestnictwo w projekcie mojego dziecka. 



 

 

 

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

Miejscowość, data                                                             podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka  

 

 

 

dotyczy: zadania  „Jestem sobą i nie biorę” 
 

Klauzula informacyjna dla uczestników działania w  
 
Zgodnie z obowiązującymi przepisami dotyczącymi ochrony danych osobowych, w szczególności z 
Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 
przetwarzaniem o danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE z 27 kwietnia 2016r. – RODO (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016), celem zapewnienia właściwej 
ochrony danych osobowych, osobie której dane dotyczą należy przede wszystkim podać informacje dotyczące 
przetwarzania jej danych osobowych określone w art. 13 RODO.  
W świetle powyższego pragniemy poinformować Państwa, że: 
• Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Parafia rzymskokatolicka pod wezwaniem 
Miłosierdzia Bożego w Jarosławiu z siedzibą przy ul. Grottgera 1 37-500 Jarosław, a jego obowiązki wykonuje  
ks. Tomasz Biedka. 
• Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie: 
art. 6 ust. 1 lit. a RODO (osoba, której dane dotyczą wyraziła zgodę na przetwarzanie danych w jednym lub 
większej liczbie określonych celów), jako odrębnej zgody na wykonanie fotografii, przeprowadzeniu wywiadu, 
audycji umieszczenia wizerunku dziecka na stronie internetowej projektu lub profilu w mediach 
społecznościowych w celu budowania pozytywnego wizerunku Administratora, 
• Pani/Pana dane osobowe nie będą udostępniane podmiotom trzecim ani przekazywane państwom 
trzecim/organizacjom międzynarodowym, 
• Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą do końca danego roku akademickiego. Po tym okresie 
zostaną trwale usunięte, 
• posiada Pani/Pan prawo do żądania od Administratora: 
• dostępu do danych osobowych – tj. prawo do potwierdzenia przez Administratora, czy przetwarzane są 
dane osobowe jej dotyczące, uzyskania dostępu do informacji o celach przetwarzania, kategoriach danych 
osobowych, informacji o odbiorcach, pouczenie o przysługujących uprawnieniach, 
• prawo do sprostowania danych, jeżeli dane przetwarzane przez Administratora są nieprawidłowe lub 
niekompletne,  
• usunięcia („bycia zapomnianym”) lub ograniczenia przetwarzania, 
• prawo do wniesienia skargi do polskiego organu nadzorczego lub organu nadzorczego innego państwa 
członkowskiego UE,  
•  prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, 
którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem (w odniesieniu do przetwarzania danych osobowych 
na podstawie zgody – art. 6 ust.1 lit. a RODO) 

• podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne, 
• Administrator dokłada wszelkich starań, aby zapewnić wszelkie środki fizycznej, technicznej i 
organizacyjnej ochrony danych osobowych przed ich przypadkowym czy umyślnym zniszczeniem, przypadkową 
utratą, zmianą, nieuprawnionym ujawnieniem, wykorzystaniem czy dostępem, zgodnie ze wszystkimi 
obowiązującymi przepisami. 
 
....................................................................................... .(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)  
 



 Klauzula zgody na uczestnictwo w projekcie: ……………………………………….. 
Zgodnie z art.6 ust.1 lit. a Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady w sprawie ochrony osób fizycznych 
w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 
uchylenia dyrektywy 95/46/WE z 27 kwietnia 2016r. – RODO (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016), wyrażam zgodę na 
przetwarzanie przez Parafię Miłosierdzia Bożego w Jarosławiu danych osobowych mojego dziecka poprzez 
publikowanie wizerunku dziecka, publikowanie wypowiedzi dziecka, sporządzanie wywiadu, audycji z udziałem 
dziecka. 
 
 

 ……………………………………………..…………………………….  (data i podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka) 

 


