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 Załącznik nr 1 

FORMULARZ ZGŁOSZENIA 

DZIAŁANIE EDUKACYJNE „EKOBYSTRZAKI – ŚWIAT WOKÓŁ NAS” 

Warsztaty edukacyjne „Magia czterech żywiołów natury” 

 

Potwierdzam, że zapoznałam/łem uczestników oraz rodziców/opiekunów prawnych uczestników z Regulaminem 

działania edukacyjnego „Ekobystrzaki – świat wokół nas”, warsztatów edukacyjnych „Magia czterech żywiołów 

natury” oraz Regulaminem, zasadami wstępu i udostępniania społeczeństwu Roztoczańskiego Parku Narodowego. 

Udostępnianie Parku oraz obiektów służących edukacji w RPN odbywa się wg Zarządzenia nr 26/2023Dyrektora 

RPN w Zwierzyńcu z dnia 02.11.2023 r. 

 
…….……………………………………………………………….. 

                      (data, podpis dyrekcji placówki edukacyjnej) 

……………………………………………………........ 
  Data i godzina przyjęcia zgłoszenia 
          (wypełnia pracownik RPN) 
 

I. DANE ADRESOWE PLACÓWKI OŚWIATOWEJ: 

Nazwa   

Adres korespondencyjny  

Telefon kontaktowy, e-mail  

II. DANE OPIEKUNA/ÓW ZGŁOSZONEJ GRUPY: 

Imię i nazwisko   

Stanowisko/funkcja 
(nauczyciel, inne) 

  

Tel. kontaktowy, e-mail   

Liczba uczestników 
(uczniowie i opiekunowie – 
łącznie do 50 osób) 

Liczba uczniów:  Liczba 
opiekunów: 

 

Wiek uczniów:  

III. HARMONOGRAM DZIAŁANIA EDUKACYJNEGO: 

Wybór terminu warsztatów 
edukacyjnych  

 
Data: 

  
Godzina: 

 

IV. TRANSPORT NA WARSZTATY EDUKACYJNE: 

Odległość od placówki oświatowej do Ośrodka Edukacyjno – 
Muzealnego RPN w Zwierzyńcu (w km, w jedną stronę) 
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LISTA UCZESTNIKÓW DZIAŁANIA EDUKACYJNEGO „EKOBYSTRZAKI – ŚWIAT WOKÓŁ NAS” 

Warsztaty edukacyjne „Magia czterech żywiołów natury” 
 

L.P.                                    IMIĘ I NAZWISKO  WIEK/KLASA 

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

6.   

7.   

8.   

9.   

10.   

11.   

12.   

13.   

14.   

15.   

16.   

17.   

18.   

19.   

20.   

21.   

22.   

23.   

24.   
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25.   

26.   

27.   

28. 
 

  

29.   

30.   

31.   

32.   

33.   

34.   

35.   

36.   

37.   

38.   

39.   

40.   

41.   

42.   

43.   

44.   

45.   

46.   

47.   

48.   

49.   

50.   

 

mailto:sekretariat@roztoczanskipn.pl


 

  

u l .  P l a ż o w a  2  

2 2 - 4 7 0  Z w i e r z y n i e c  

T e l .  + 4 8  8 4 /  6 8  7 2  0 6 6  
e - m a i l :  

s e k r e t a r i a t @ r o z t o c z a n s k i p n . p l  
w w w . r o z t o c z a n s k i p n . p l  
  

  

 

 

 

   4/4 

OŚWIADCZENIE 

Zgoda rodziców/opiekunów prawnych Uczestnika na udział w organizowanym przez Roztoczański Park Narodowy 
działaniu edukacyjnym „Ekobystrzaki – świat wokół nas”  , w tym w warsztatach  edukacyjnych 

„Magia czterech żywiołów natury” 
 

1. Zgoda na udział w działaniu edukacyjnym „Ekobystrzaki – świat wokół nas”    

Ja niżej podpisany (rodzic/opiekun prawny Uczestnika) wyrażam zgodę na udział: 

..................................................................................................................................................................................................................................... 
(imię i nazwisko Uczestnika) 

w działaniu edukacyjnym „Ekobystrzaki –świat wokół nas” organizowanym przez Roztoczański Park Narodowy. 
Działanie realizowane jest w ramach przedsięwzięcia pn.: „Wyrastamy z tradycji i historii regionu – 50. lat 
Roztoczańskiego Parku Narodowego dla przyrody i człowieka” dofinansowanego w formie dotacji ze środków 
NFOŚiGW, umowa nr 1414/2023/Wn50/EE-ee/D z dnia 10.08.2023 r. 
Jednocześnie oświadczam, że zapoznałem/zapoznałam się z treścią Regulaminu w/w działania edukacyjnego, który 
rozumiem i w pełni akceptuję. 
 
2. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych: 

Zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a) rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (EU) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r.  
w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 
przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych, Dz.Urz. UE L 
119 z 4.05.2016 r., str. 1 z dnia 27 kwietnia 2016 r. (RODO) oraz w związku z przepisami ustawy z dnia 10 maja 2018 r.  
o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2019 r., poz. 1781 ze zm.), po zapoznaniu się z klauzulą informacyjną RODO 
znajdującą się w treści Regulaminu działania edukacyjnego „Ekobystrzaki –świat wokół nas” dostępnym na stronie 
www.roztoczanskipn.pl oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Roztoczański Park Narodowy danych 
osobowych mojego dziecka (imienia, nazwiska, wieku) w celu umożliwienia mu uczestnictwa w w/w działaniu 
edukacyjnym. 

3. Zgoda na wykorzystanie wizerunku 

Zgodnie z art. 81 ust. 1 Ustawy o prawie autorskim i prawach pokrewnych z dnia 4 lutego 1994 r. wyrażam zgodę na 
wykorzystanie wizerunku mojego dziecka przez Roztoczański Park Narodowy. Wyrażenie zgody jest jednoznaczne  
z tym, iż fotografie, filmy lub nagrania wykonane podczas udziału w działaniu edukacyjnym „Ekobystrzaki –świat wokół 
nas”, mogą zostać umieszczone na stronie internetowej Roztoczańskiego Parku Narodowego oraz wykorzystane  
w materiałach informacyjno-promocyjnych publikowanych przez Roztoczański Park Narodowy. Zrzekam się niniejszym 
wszelkich roszczeń (istniejących i przyszłych) w tym również o wynagrodzenie względem Roztoczańskiego Parku 
Narodowego z tytułu wykorzystania wizerunku/głosu/wypowiedzi mojego dziecka na potrzeby określone  
w oświadczeniu. Podpisanie oświadczenia jest dobrowolne. 

          Wyrażam zgodę na wykorzystanie wizerunku mojego dziecka * 

          Nie wyrażam zgody na wykorzystanie wizerunku mojego dziecka * 

*Właściwe zaznaczyć 

 
 

........................................................................                                                                     ................................................................................................................................ 
         miejscowość i data                                                    czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego Uczestnika 

                                                                       (imię i nazwisko) 
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