@(IK HAJDU-BIHAR VARMEGYEI

\/ KERESKEDELMI ES
IPARKAMARA

JELENTKEZESI LAP ES SZULOI NYILATKOZAT AZ ,,IRANYTU” PALYAORIENTACIOS ES ONISMERETI NYARI TABORRA

Gyermek neve:

Gyermek sziiletési datuma és helye:

Gyermek lakcime:

Gyermek mobiltelefon-szama:

Gyermek iskol3ja:

Gyermek évfolyama:

Szul6é / Gondvisel6 (1) neve:

Szul6 / Gondvisel6 (2) neve:

SzUl6 / Gondvisel telefonszédma:

Szl / Gondvisel§ e-mail-cime:

Honnan értestltek a nyari tabori lehet&ségrdl?

Alulirott Szuil6 / Gondvisel8, engedélyezem, hogy gyermekem részt vegyen a Hajdu-Bihar Varmegyei Kereskedelmi és Iparkamara
(tovabbiakban HBKIK) altal szervezett ,Iranyt(i” Palyaorientacids és Onismereti Nyari Taborban az alabb megjelélt turnusban.

[] 1. turnus: junius 22. — junius 26.
[] 2. turnus: jlnius 29. — julius 3.

Gyulekezés helye a Hajdu-Bihar Varmegyei Kereskedelmi és Iparkamara székhaza (4025 Debrecen, Vérésmarty utca 13-15.), a
gyllekezés ideje 8:00-8:15 kozott. A program vége 15:30-16:00 kozott, pénteken 14:00-14:30 kdzott. A pontos beosztds menete
a késébbiekben keril kozlésre. Napi kétszeri étkezés, meleg ebéd biztositott.

Igazolom, hogy gyermekem fert6z6 betegségben nem szenved. A részletes egészségligyi nyilatkozatot — altalam kitoltve és alairva
— gyermekem az elsé tabori napra viszi magaval.
Gyermekem élelmiszerre vagy egyéb kornyezeti tényez&kre allergias: O igen O nem
Espedig: (igen vdlasz esetén)
A megfelel6t kérjik bejeldini:
O Nyilatkozom, hogy gyermekem a napkdzis taborbdl egyediil johet haza Orakor.
@ Nyilatkozom, hogy gyermekem a napkozis taborbdl kisérettel johet haza.
Kisérd neve:

Egyéb megjegyzés (pl. betegség, stb.):

Alulirott jelen nyilatkozat aldirdsdval hozzdjdrulok, hogy a fent megadott adataimat a Hajdu-Bihar Megyei Kereskedelmi és Iparkamara
(tovabbiakban HBKIK) a pdlyaorientdcios nydri tabor foglalkozdsaihoz kapcsolédo utazds megszervezése céljabdl kezelje. Aldirassommal
hozzdjdrulok tovdbbd, hogy a HBKIK képmadst (fotd vagy vided) és/vagy hangfelvételt készitsen gyermekemrél és azt 6, illetve az engedélyével az
eseményrdl tuddsité személy a tv-ben, a nyomtatott és/vagy interneten elérhets sajtétermékben, a HBKIK honlapjdn, illetve a kézdsségi
médiaprofilja kézleményében, tevékenységét ismertetd, népszerisité kiadvdnyaiban, beszamoldiban megjelentesse. Hozzdjdrulok, hogy ezzel
osszefliggésben a HBKIK, mint a tdbori foglalkozdsokra térténd csoportos Idtogatdsban kézremiikodé szervezet rendelkezésére bocsdtott, az
dltalam képviselt kiskoru személyes adatai* a HBKIK adatbdzisdba keriiljenek abbdl a célbdl, hogy a foglalkozdsokon térténd részvétel (a tanuld
részére torténd utazds szervezésével) biztositott legyen. A pdlyaorientdcios nydri tabort kévetden az adatok tovdbbi felhaszndldsra nem keriilnek.
Jelen hozzdjaruldsom kiterjed arra is, hogy a személyes adatokat a HBKIK a Rendezvényre térténd utazds szervezéséhez igénybe vett tdmogatds
felhaszndldsat ellenérzé szervezetekkel, a Magyar Kereskedelmi és Iparkamardval, valamint a Nemzeti Szakképzési és FelnGttképzési Hivatallal a
tamogatds felhaszndldsdnak ellenbrzéshez sziikséges mértékben — az eldirt dokumentumdrzési id6tartam alatt — megismertesse.

Datum: 2026......ccvvevveeeeerrreeeennn.

Szl / Gondvisel§ alairdsa

*az Eurdpai Parlament és a Tandcs (EU) 2016/679 rendelete (dltaldnos adatvédelmi rendelet; GDPR) alapjdn.

A projekt a Kulturalis és Innovéciés Minisztériummal kotott NFA-KA-KIM-6/2024/TK/09 sz. kozrem(ikodési szerz6dés 552. sz.
,Palyavdlasztas, palyaorientacid” elnevezésli programelemének terhére valosult meg.
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