
ZGŁOSZENIE GRUPY NA ZAJĘCIA ZOSTAŃ PRZYJACIELEM KROPELKI 

 

PLACÓWKA (szkoła, przedszkole): _______________________________________________________ 

ADRES: ____________________________________________________________________________ 

TERMIN: ___________________________________________________________________________ 

KLASA/GRUPA: _____________________________________________________________________ 

ILOŚĆ UCZNIÓW: ____________________________________________________________________ 

SALA: _____________________________________________________________________________ 

OPIEKUN KLASY/GRUPY: ______________________________________________________________ 

KONTAKT DO OPIEKUNA (telefon, e-mail): ________________________________________________ 

WYSIANIE ŁĄKI KWIETNEJ:   TAK   NIE 

Wyrażam zgodę na robienie zdjęć w czasie zajęć i publikację ich na stronie www oraz w mediach 

społecznościowych Miejskich Wodociągów i Kanalizacji w Bydgoszczy    TAK  NIE 

Zostałem poinformowany o tym, że: 

1. do przeprowadzenia zajęć niezbędny jest sprzęt multimedialny (umożliwiający wyświetlenie 

prezentacji multimedialnej w programie PowerPoint oraz wyświetlenie z dźwiękiem filmików: 

edukacyjnego i nagrania z fotopułapek), który zobowiązuję się udostępnić Prowadzącemu.  

2. jeśli w czasie zajęć ma być wspólnie wysiana mała łąka kwietna, to zobowiązuję się do 

przygotowania doniczki (najlepiej typu korytko) z ziemią do kwiatów.  

3. obowiązkowe jest potwierdzenie zajęć – mailowo lub telefonicznie – z co najmniej 

dwudniowym wyprzedzeniem. Brak potwierdzenia zajęć ze strony Zgłaszającego oznacza 

rezygnację z umówionego terminu, co skutkuje tym, że zajęcia się nie odbędą.  

 

Oświadczam, że zapoznałem się z Klauzulą Informacyjną i wyrażam zgodę na przetwarzanie moich 

danych osobowych przez Miejskie Wodociągi i Kanalizację w Bydgoszczy –  w celu realizacji 

niniejszego zlecenia.  

Klauzula dostępna na stronie www,mwik.bydgoszcz.pl, w zakładce KLAUZULA INFORMACYJNA. 

 

____________________________________ 

  data i podpis Opiekuna zgłaszającego grupę 


