
 
DEKLARACJA UCZESTNIKA ZAJĘĆ EMGOKU 

Każdy uczestnik wypełnia tylko jedną deklarację 
  

Nazwa grupy/grup:  
Imię i nazwisko uczestnika: 
Data urodzenia:  
Adres zamieszkania: 
Adres e-mail:  
Telefon kontaktowy:  
Imię i nazwisko prawnego opiekuna:  
Oświadczam, że zapoznałem(-am) się i akceptuję REGULAMIN UCZESTNICTWA W ZAJĘCIACH SEKCJI 
ZAINTERESOWAŃ prowadzonych przez Miejsko-Gminny Ośrodek Kultury, ul. Młyńska 14, 43-246 
Strumień (NIP: 5480077671) oraz zapoznałem(-am) się i akceptuję zasady wnoszenia opłat z tytułu 
uczestnictwa w wybranych zajęciach.  
Zobowiązuję się, że dostarczę do działu usługowego MGOK-u wydrukowaną i podpisaną 
DEKLARACJI UCZESTNIKA ZAJĘĆ. Wypełniony druk DEKLARACJI dostępny jest również na profilu 
dziecka w pasku „więcej". 
 
data i podpis pełnoletniego uczestnika lub prawnego opiekuna: ................................................................... 

Upoważniam GnP Dec sp. k., ul. Kościuszki 23, 05-082 Blizne Jasińskiego, NIP 5222868457, Regon 
141172460, KRS 0000437095, operatora portalu strefazajec.pl do przekazania danych osobowych do 
Miejsko-Gminny Ośrodek Kultury, ul. Młyńska 14, 43-246 Strumień (NIP: 5480077671) celem zawarcia 
umowy uczestnictwa w zajęciach. 
 
Kontakt do administratora danych: Miejsko-Gminny Ośrodek Kultury, 33 8570174, biuro@emgok.pl. 
Zakres przekazanych danych obejmuje: imię, nazwisko, e-mail, telefon, adres, datę urodzenia.  
W przypadku niepełnoletnich przekazywane są również dane ich opiekuna prawnego.  
 
podpis pełnoletniego uczestnika lub prawnego opiekuna: .............................................................................. 

 

Wyrażam zgodę na nieodpłatne utrwalenie i publikowanie mojego wizerunku/wizerunku mojego 
dziecka (w formie fotograficznej i filmowej) przez Miejsko-Gminny Ośrodek Kultury, ul. Młyńska 14,  
43-246 Strumień (NIP: 5480077671), zgodnie z art. 81 ust. 1 Ustawy o prawie autorskim i prawach 
pokrewnych z dnia 4 lutego 1994 r. (Dz.U. 1994 r. Nr 24 poz. 83). Jednocześnie oświadczam, że moja 
zgoda dotyczy fotografii i materiału filmowego przedstawiających mój wizerunek/wizerunek mojego 
dziecka, dokumentujących wszelkie formy zajęć oraz imprez organizowanych przez Miejsko-Gminny 
Ośrodek Kultury, ul. Młyńska 14, 43-246 Strumień (NIP: 5480077671) oraz, że rozpowszechnianie przez 
Miejsko-Gminny Ośrodek Kultury, ul. Młyńska 14, 43-246 Strumień (NIP: 5480077671) mojego 
wizerunku/wizerunku mojego dziecka w formie fotografii i materiału filmowego może być realizowane 
bez ograniczeń czasowych za pośrednictwem dowolnego medium. 
 
podpis pełnoletniego uczestnika lub prawnego opiekuna: .............................................................................. 

Wyrażam zgodę na otrzymywanie SMS-ów tj. informacji dotyczących zajęć i oferty wydarzeń 
kulturalnych organizowanych przez Miejsko-Gminny Ośrodek Kultury, ul. Młyńska 14,  
43-246 Strumień (NIP: 5480077671) zawierającego informację handlową w rozumieniu Ustawy z dnia 
18.07.2002 r. o świadczeniu usług drogą elektroniczna (Dz.U. 2016 r., poz. 1030) na udostępniony 
przeze mnie numer telefonu i adres poczty elektronicznej. 
 
podpis pełnoletniego uczestnika lub prawnego opiekuna: .............................................................................. 



 

KARTA PRZYNALEŻNOŚCI UCZESTNIKA DO GRUP EMGOKU 

Nazwa grupy Przynależność 
(x) 

Nazwa grupy Przynależność 
(x) 

Grupa Plastyczna MAŁE 
ATELIER 

 Grupa Fotograficzna C41 
(starsza) 

 

Grupa Rysunkowa ATELIER 
MŁODEGO ARTYSTY 

 Grupa Taneczna ALT1  

Grupa Malarska GEP. ART  Grupa Taneczna ALT2  
Grupa Malarsko-Teatralna 
HOP.ART 

 Grupa Taneczna F1  

Grupa Malarska IMPASTO  Grupa Taneczna F2  
Grupa Szachowa 64 pola 
(początkująca) 

 Grupa Taneczna ENTER  

Grupa Szachowa 64 pola 
(zaawansowana) 

 Grupa Taneczna DELETE  

STUDIO WOKALNE  Grupa Taneczna CONTROL   
MUZYKA (akordeon)  Grupa Taneczna ESCAPE   
Grupa Fotograficzna C41 
(młodsza) 

 Grupa Taneczna SHIFT  

 

PRZYNALEŻNOŚĆ CZŁONKÓW RODZINY DO GRUP EMGOKU 
 

1. ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
imię i nazwisko członka rodziny, nazwa grupy 

 
2. ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

imię i nazwisko członka rodziny, nazwa grupy 
 

3. ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
imię i nazwisko członka rodzina, nazwa grupy 

Wnoszę/nie wnoszę* o przyznanie ulgi wynikającej z powyższych wykazu. 

podpis pełnoletniego uczestnika lub prawnego opiekuna: ............................................................................. 

 
poniższą część wypełnia pracownik emgoku 

ODPŁATNOŚĆ PODSTAWOWA: ………………………………………………………………………………………………… 

PRZYZNANA ULGA: ……………………………………………………………………………………………………………………. 

ODPŁATNOŚĆ PO ULDZE: ………………………………………………………………………………………………………… 

ZMIANY ODPŁATNOŚCI W TRAKCIE TRWANIA ROKU: ……………………………………………………………… 

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

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

*Właściwe skreślić 


