Wolskie Centrum Kultury

KARTA UCZESTNICTWA
W ZAJECIACH W SEZONIE 2024/2025

WYPEENIC DRUKOWANYMI LITERAMI

Nazwa sekgcji

Grupa zajeciowa, dzien, godz.

DANE UCZESTNIKA NIEPEENOLETNIEGO

Imie i nazwisko

Wiek

DANE UCZESTNIKA PELNOLETNIEGO

Imie i nazwisko

ul., nr domu, nr mieszkania

Kod pocztowy, miasto

Nr telefonu komdérkowego

E-mail

DANE OPIEKUNA PRAWNEGO (wypetni¢ w przypadku gdy uczestnik nie jest osobg petnoletnia)

Imie i nazwisko*

ul., nr domu, nr mieszkania*

Kod pocztowy, miasto*

Numer telefonu komérkowego*

E-mail*

* w przypadku osoby niepetnoletniej wypetnia opiekun.

[J wyrazam dobrowolng zgode

d

[ wyrazam dobrowolna zgode

d

(]
(]

OSWIADCZENIA | ZOBOWIAZANIA
Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem uczestnictwa w zajeciach w Wolskim Centrum Kultury 2024/2025, akceptuje go i zobowigzuje
sie do przestrzegania jego zapisow.
Oswiadczam, ze wypetniajac niniejszg Karte Uczestnictwa, zgadzam sie na udziat/udziat osoby pozostajgcej pod mojq opiekq prawng w zajeciach.
Oswiadczam, ze jako osoba, ktdéra zostata poinformowana w Regulaminie uczestnictwa w zajeciach w Wolskim Centrum Kultury 2024/2025 o
zasadach przetwarzania danych dotyczacych mojej osoby lub osoby, ktérej jestem opiekunem prawnym oraz o przystugujgcych mi lub tej osobie
uprawnieniach:
na przesytanie przez Wolskie Centrum Kultury (dalej ,WCK”) sms-6w oraz maili dotyczacych Zaje¢, na ktére

nie wyrazam zgody Uczestnik zostat zapisany, w tym ich odwotania badz przeniesienia.

na przetwarzanie przez WCK, mojego wizerunku/wizerunku Uczestnika zaje¢, ktdrego jestem opiekunem
nie wyrazam zgody
Zobowiazuje sie do uiszczenia opfaty za zajecia za miesigc wrzesien 2024 r. przed rozpoczeciem pierwszych zajec.

Zobowiazuje sie do uiszczania pozostatych comiesiecznych optat za zajecia w formie ryczattu, z géry, do kazdego 10-go dnia danego miesigca. Jestem
$swiadomy/ma, ze w przypadku nieobecnosci uczestnika na zajeciach, ktére odbyly sie w okresie obowigzywania umowy, optaty wniesione za te
zajecia nie podlegajg zwrotowi.

Jestem $wiadomy/ma, ze brak wniesienia optaty skutkuje rozpoczeciem procesu windykacyjnego.

Jestem $wiadomy/ma, ze mam prawo zrezygnowac z zaje¢ z zachowaniem 1-miesiecznego okresu wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesigca
kalendarzowego. Zobowigzuje sie zgtosi¢ ewentualng rezygnacje z zaje¢ w formie pisemnej w placowce WCK lub mailowo na adres
m.olobry@wck-wola.pl lub s.borkowski@wck-wola.pl.

Jestem $wiadomy/ma, ze instruktor ma prawo:

nie wpusci¢ na zajecia oraz skreslic¢ z listy uczestnika, ktéry mimo upomnienia zalega z optatg za poprzedni miesigc zaje¢. W takim przypadku WCK

prawym.

nie ponosi odpowiedzialnosci za niedopuszczonego do zajec uczestnika,
usungd z zajec uczestnika, ktérego zachowanie jest naganne, odbiega od ogdlnie przyjetych norm, utrudnia prowadzenie zajec i razgco narusza
regulamin zajecd.
skreslic z listy uczestnika, ktérego absencja powoduje odwotywanie préb (dotyczy przede wszystkim zajec teatralnych, zespotéw artystycznych).
**0s$wiadczam, ze jako konsument, ktéry dokonat zapisu na zajecia przez podstrong Strefa Zaje¢, zgodnie z § 1 ust. 9 Regulaminu uczestnictwa
w zajeciach w Wolskim Centrum Kultury 2024/2025.

zadam rozpoczecia $wiadczenia ustugi przez Wolskie Centrum Kultury przed uptywem terminu 14 dni od dnia dokonania

nie wyrazam zadania zapisu, tj. przed uptywem terminu do odstgpienia od umowy zawartej na odlegtosc.

**w przypadku dokonania zapisu w placéwce WCK powyzsze pole prosze pozostawic puste.

Data i czytelny podpis petnoletniego Uczestnika/opiekuna osoby nieletniej
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