REGULAMIN uczestnictwa w projekcie ,,Gdy rodzice sa w teatrze...”

§1

Regulamin okresla zasady uczestnictwa w projekcie pt. ,,Gdy rodzice sa w teatrze...”,
zwanego dalej ,,Projektem” lub ,,Warsztatami”, realizowanego przez Centrum Edukacji
Kulturalnej, dalej CEK.

Organizatorem Projektu jest Teatr im. Jana Kochanowskiego w Opolu, zwany dalej
Teatrem.

Projekt ma na celu zapewnienie opieki dzieciom, ktorych opiekunowie uczestnicza
w spektaklu lub innym wydarzeniu organizowanym przez Teatr.

Pod pojeciem uczestnikow rozumie si¢ dzieci, ktore ukonczyty 4. rok zycia, a pod
pojeciem opiekuna rozumie si¢ rodzicow lub innych prawnych opiekundéw
uczestnikow, ktorzy przyprowadzajg dziecko na Warsztaty.

Czynno$ci prawne przewidziane w Regulaminie dla uczestnikéw wykonywane sg przez
reprezentujacych ich opiekunow.

§2

Projekt zaktada wuczestnictwo w Warsztatach prowadzonych przez pedagoga
teatralnego, animatora kultury lub innego specjalist¢/specjalistk¢ zaproszonego przez
CEK.

Warsztaty odbywaja si¢ w czasie trwania spektaklu (wydarzenia), ktory ogladaja
opiekunowie, z zastrzezeniem zdania drugiego. Warsztaty odbywaja si¢ w trakcie
wybranych spektakli/wydarzen wskazanych przez Teatr.

Informacja o organizowaniu  Warsztatbow w  trakcie trwania  danego
spektaklu/wydarzenia oraz o zapisach do projektu ,,Gdy rodzice sa w teatrze...” bedzie
kazdorazowo publikowana z odpowiednim wyprzedzeniem na stronie internetowej
Teatru oraz w mediach spoteczno$ciowych.

Warsztaty odbywaja si¢ w wyznaczonej przestrzeni, a ich czas uzalezniony jest od
czasu trwania spektaklu.

Opiekunowie przyprowadzajg uczestnikow do wyznaczonej przestrzeni 15 minut przed
rozpoczeciem spektaklu 1 odbierajg ich niezwlocznie po zakonczeniu spektaklu.

. Udziat w Projekcie jest dobrowolny.

Ogolny nadzor nad realizacja Projektu, a takze rozstrzyganie spraw, ktore nie sa
uregulowane niniejszym Regulaminem, nalezy do Teatru.

§3

Uczestnicy biorg udziat w r6znych akcjach tworczych rozwijajacych ich kompetencje,
zapraszajacych do tworczego myslenia i dziatania oraz rozbudzenia zainteresowania.



Tre§¢ warsztatow bedzie dostosowana do wieku uczestnikdw oraz ich potrzeb
rozwojowych.

Warsztaty beda dotyczytly zagadnien szeroko pojetego teatru i sztuki.

§4
Uczestnicy biorg udziat w Projekcie tylko za wczes$niejszg pisemng zgoda opiekunow.

. Aby wzia¢ udzial w warsztatach nalezy posiada¢ bilet na spektakl oraz zapisaé si¢
(zglosi¢ si¢) pod adresem: s.lewandowska@teatropole.pl. Zgtoszenie, o ktorym mowa
w zdaniu poprzednim powinno wskazywac¢ dane osobowe oraz kontaktowe opiekunow,
w tym numer telefonu, okreslenie spektaklu, w trakcie ktérego ma zosta¢ zapewniona
opieka oraz zgode na przetwarzanie danych osobowych. Zgloszenie nalezy wystac
najp6zniej na cztery godziny przed zaplanowanym terminem spektaklu.

Opiekunowie w dniu wydarzenia bedg zobowigzani dostarczy¢ Koordynatorowi badz
innej osobie prowadzacej Projekt podpisang zgode na udziat ich dzieci/osob
pozostajacych pod ich opieka w warsztatach wraz z o§wiadczeniem o wyrazaniu zgody
na przetwarzanie danych osobowych (zatacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu),
w pojedynczych przypadkach — o czym zostang poinformowani mailowo — zgode¢ na
wykorzystanie wizerunku (zatacznik nr 2).

§5
. Udziat w Projekcie jest bezptatny.

Organizator zapewnia uczestnikom wod¢ oOraz materialy niezbedne do
przeprowadzenia zajec.

Opiekun obowigzany jest wskaza¢ w zgloszeniu, o ktorym mowa w § 6 ust. 2
niniejszego Regulaminu, rozne potrzeby dotyczace uczestnika, ktore moga mie¢ wplyw
na sposob prowadzenia Warsztatow 1 czynnosci, jakie wzgledem uczestnika bedzie
zobowigzana podja¢ osoba prowadzaca Warsztaty, o ile takie wystepuja.

§6
Teatr zastrzega sobie prawo do odwotania zaje¢ z przyczyn niezaleznych od Teatru.
Informacja o odwotaniu zaj¢¢ zostanie przestana droga mailowa i telefoniczna.

Koordynatorem Projektu jest Sandra Lewandowska (e-mail:
s.lewandowska@teatropole.pl, tel. 608 601 297).
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Zatagcznik nr 1

Tytul spektaklu / nazwa wydarzenia:
Dane kontaktowe

Imig¢ i nazwisko rodzica/opiekuna:
e-mail:

telefon:

Imi¢ i nazwisko dziecka:
Wiek:

Informacja o réznych potrzebach:

Wyrazam  zgode na  udziat mojego/pozostajacego pod moja opieka
AZICCKA/AZICCT. ..ot e
crereeeneennnn [ Imig/imiona,
nazwisko/nazwiska] w projekcie pt. ,,Gdy rodzice sa w teatrze...”. Jednocze$nie zobowigzuje
si¢ do przekazania wszystkich istotnych informacji, ktore moga mie¢ znaczenie w kontakcie
Z moim dzieckiem/dzieémi.

Data, miejsce i podpis

KLAUZULA ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych oraz danych dziecka zawartych
w zgloszeniu, w tym danych o réznych potrzebach dziecka w celu udzialu w projekcie pt. ,,Gdy
rodzice s3 w teatrze...” przez Teatr im. Jana Kochanowskiego z siedzibg w Opolu, Pl.
Teatralny 12, 45-056 Opole, jako administratora danych osobowych. Administrator
powiadomil mnie, ze niniejsza zgoda nie wplywa na zgodno$¢ z prawem przetwarzania,
ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem. Zgode moge wycofa¢ w kazde;j
chwili poprzez zgloszenie o$wiadczenia na adres: iod@teatropole.pl

Data, miejsce i podpis
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Klauzula informacyjna do formularza zgloszenia do projektu ,,Gdy rodzice sa w
teatrze...”

1. Administratorem danych osobowych uczestnikow projektu ,,Gdy rodzice sg w teatrze...”
jest Teatr im. Jana Kochanowskiego z siedzibg w Opolu, Pl. Teatralny 12, 45-056 Opole.

2. Administrator wyznaczyl inspektora ochrony danych, jest nim p. Bozena Krawczuk.
W sprawie udzielania informacji dotyczacych Pani/Pana danych osobowych prosimy
kontaktowac si¢ pod adresem e-mail: iod@teatropole.pl.

3. Pani/Pana dane osobowe oraz dane dziecka przetwarzane bedg w celach realizacji projektu
,,Gdy rodzice sg w teatrze...” na podstawie wyrazonej przez Panig/Pana zgody — art. 6 ust. 1
lit. a RODO oraz art. 9 ust. 2 lit. a RODO (w sytuacji podania danych szczegé6lnych kategorii
np. dotyczacych zdrowia).

W sytuacji wyrazenia zgody na przetwarzanie wizerunku dane przetwarzane beda w celu
promocji i informowania o dzialalnosci Teatru w mediach na podstawie wyrazonej zgody- art.
6 ust. 1 lit. a RODO.

4. Dane osobowe zawarte w zgloszeniu bedg przekazywane hostingodawcy poczty e-mail.

W sytuacji wyrazenia zgody na przetwarzanie wizerunku dane beda przekazywane firmie
Swiadczacej uslugi informatyczne, hostingodawcy strony internetowej, dostawcy poczty
mailowej, podmiotowi utrwalajacemu przebieg wydarzenia w postaci zdje¢ 1 nagran wideo.
Pani/Pana dane beda takze przekazywane dostawcy portalu spotecznosciowego Facebook.
Wraz z dostawcg portalu Facebook jestesmy wspdtadministratorami fanpage’a. Wiecej
informacji o przetwarzaniu Pani/Pana danych przez Facebook znajduje si¢ w Polityce
Prywatnosci Facebooka: https://www.facebook.com/privacy/explanation.

5. Dane osobowe zawarte w zgloszeniu nie beda przekazywane do panstw trzecich. W sytuacji
wyrazenia zgody na przetwarzanie wizerunku informujemy, ze serwis Facebook, z uwagi na
ponadnarodowy charakter przeptywu danych, moze przekazywa¢ Pani/Pana dane poza teren
Europejskiego Obszaru Gospodarczego, w tym do Stanoéw Zjednoczonych. Pani/Pana dane
osobowe beda przekazywane do panstw trzecich na podstawie na podstawie decyzji
wykonawczej stwierdzajacej odpowiedni poziom ochrony — Data Privacy Framework. Wigcej
na: https://www.facebook.com/privacy/explanation/.

6. Podane w zgloszeniu dane osobowe bgdg przetwarzane do czasu odwotania zgody, lecz nie
dtuzej niz 3 miesigce. Dane w postaci wizerunku przetwarzane beda do odwotania wyrazonej
zgody.

7. Posiada Pani/Pan prawo dostgpu do tresci danych oraz prawo ich sprostowania, usunigcia,
ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych oraz odwotania zgody
w dowolnym czasie, bez wptywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na
podstawie zgody przed jej cofnigciem.

8. Podanie przez Pana/Panig danych osobowych jest dobrowolne.

9. Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul.
Stawki 2, 00-193 Warszawa), gdy uzna Pani/Pan, iz przetwarzanie danych osobowych narusza
przepisy prawa.

10. Dane nie bedg podlegaty profilowaniu oraz na ich podstawie nie bedg podejmowane
zautomatyzowane decyzje.
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Zalacznik nr 2

OSWIADCZENIE W PRZEDMIOCIE ZGODY NA WYKORZYSTANIE
WIZERUNKU

ztozone w dniu w Teatrze im. Jana Kochanowskiego w Opolu

przez:

(imiona i nazwiska opiekunéw prawnych uczestnika wydarzenia)

niniejszym wyrazam zgod¢ na:

1.

Przetwarzanie moich danych osobowych/danych osobowych mojego dziecka
oraz wykorzystywanie, uzywanie,
obrébke, powielanie i wielokrotne rozpowszechnianie mojego wizerunku/wizerunku
mojego dziecka i wypowiedzi utrwalonych jakakolwiek technika, na wszelkich no$nikach
(w tym w postaci fotografii, filmu, dokumentacji filmowej lub dzwigkowej) w ramach
wydarzen edukacyjnych organizowanych przez Teatr im. Jana Kochanowskiego w Opolu
w celach informacyjnych, promocji i reklamy Teatru.

Niniejsza zgoda jest nieodptatna, nie jest ograniczona ilo§ciowo, czasowo ani terytorialnie.

Dla celow informacyjnych, promocji 1 reklamy moj wizerunek/wizerunek mojego dziecka
moze by¢ uzyty do réznego rodzaju form elektronicznego przetwarzania, kadrowania
I kompozycji, a takze zestawiony z wizerunkami innych osob, moze by¢ uzupetniony
towarzyszacym komentarzem, natomiast nagranie filmowe 1 dzwigkowe moga by¢ cigte,
montowane, modyfikowane, dodawane do innych materiatow powstajacych na potrzeby
dziatalnosci Teatru im. Jana Kochanowskiego w Opolu — bez obowiagzku akceptacji
produktu koncowego.

Niniejsza zgoda obejmuje wszelkie formy publikacji, w szczeg6lnosci rozpowszechnianie
w Internecie (w tym na portalach spoteczno$ciowych Facebook, Instagram, YouTube itp.).

Mo¢j wizerunek/wizerunek mojego dziecka nie moze by¢ uzyty w formie lub publikacji
obrazliwej dla mnie lub narusza¢ w inny sposdb moje dobra osobiste.

Podanie danych jest dobrowolne. Jestem $wiadomy/-a, ze mam prawo dostepu do tresci
danych osobowych oraz ich poprawiania, a takze prawo do wycofania zgody w kazdym
momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na
podstawie zgody przed jej wycofaniem. Zgod¢ moge wycofa¢ poprzez zgloszenie
o$wiadczenia na adres: iod@teatropole.pl.

/data i podpis opiekunow prawnych uczestnika wydarzenia/




