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Zatgcznik nr 2 do

Zarzgdzenia Nr CAS 8 /2025

Dyrektora Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce
z dnia 1 pazdziernika 2025 r.

REGULAMIN KORZYSTANIA Z UStUG OSRODKA WSPARCIA
CENTRUM AKTYWNOSCI SENIORA W ZIELONCE

§1 Postanowienia ogdlne

Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce, zwane dalej ,CAS” lub ,o0srodkiem”, jest
placowkg wsparcia dziennego dla osob starszych, prowadzong przez Miasto Zielonka.
Niniejszy regulamin okre$la zasady korzystania z oferty CAS, prawa i obowigzki
uczestnikow oraz zasady odpowiedzialnosci podczas pobytu w placowce.

Regulamin obowigzuje wszystkich uczestnikéw oraz osoby odwiedzajgce CAS.

§2 Uczestnictwo w CAS
Uczestnikami mogg by¢é mieszkancy Miasta Zielonka, ktorzy ukonczyli 60. rok zycia
i sg nieaktywni zawodowo.
Przyjecie do CAS nastepuje na podstawie:
wypetnionej deklaracji uczestnictwa (Zatgcznik nr 1 do niniejszego Regulaminu),
o$wiadczen i zgod wymaganych przez CAS (Zatgcznik nr 2 do niniejszego
Regulaminu),
o$wiadczenia o stanie zdrowia — jesli uczestnik chce bra¢ udziat w zajeciach
ruchowych (Zatgcznik nr 3 do niniejszego Regulaminu),
klauzula informacyjna (stanowigca zatgcznik nr 4 do niniejszego Regulaminu).
Liczba miejsc na zajecia w CAS jest ograniczona. W przypadku braku wolnych miejsc,
tworzona jest lista rezerwowa.
Uczestnictwo ma charakter dobrowolny i moze zosta¢ zakornczone przez uczestnika

lub przez CAS w przypadkach okreslonych w niniejszym regulaminie.

§3 Zasady korzystania z oferty CAS

CAS funkcjonuje od poniedziatku do pigtku w godz. 9:00-17:00.
Uczestnicy majg prawo korzystac z:
zajeC i warsztatébw zgodnie z harmonogramem,

pomieszczen i sprzetu bedgcych na wyposazeniu CAS,



wsparcia psychologicznego, edukacyjnego i rekreacyjnego,

wyrazania opinii i zgtaszania wnioskéw dotyczacych dziatalnosci CAS,

udziatu w wolontariacie i dziataniach spotecznych,

ochrony danych osobowych oraz poszanowania godnosci i prywatnosci,

skfadania skarg do dyrektora CAS.

Uczestnictwo w zajeciach potwierdzane jest podpisem na liscie obecnosci.

Udziat w wyjazdach i wydarzeniach poza siedzibg CAS mozliwy jest po wczesniejszym
zgtoszeniu i zaakceptowaniu przez dyrektora.

CAS nie swiadczy ustug opiekunczych i nie ponosi odpowiedzialnosci za osoby

niesamodzielne pozostajgce bez opiekuna.

§4 Obowiazki uczestnika
Uczestnik zobowigzany jest w szczegolnosci do:
przestrzegania regulaminu oraz harmonogramu zajec,
kulturalnego zachowania i poszanowania praw innych uczestnikéw,
dbania o porzadek, czystos¢ i mienie CAS,
niezwlocznego zgtaszania usterek i awarii,
przestrzegania zasad bezpieczenstwa, BHP i PPOZ,
informowania o zmianach w danych osobowych lub stanie zdrowia istotnych dla

uczestnictwa.

§5 Zakazy
Na terenie CAS zabrania sie:
spozywania alkoholu i Srodkéw odurzajgcych oraz przebywania w stanie ich uzycia,
palenia tytoniu poza wyznaczonym miejscem,
wnoszenia niebezpiecznych przedmiotow i zwierzat,
wynoszenia sprzetu i wyposazenia CAS bez zgody dyrektora,

zachowan zagrazajgcych bezpieczenstwu lub dobremu imieniu innych osob.

§6 Odpowiedzialnos$¢ i skreslenie z listy uczestnikéw
Uczestnik ponosi odpowiedzialno$¢ materialng za szkody wyrzgdzone w mieniu CAS
umysinie lub wskutek razgcego niedbalstwa.
Dyrektor CAS moze wykluczy¢ uczestnika w przypadku:
a) razgcego naruszania regulaminu,
b) agresywnego zachowania wobec innych oséb,

c¢) dtugotrwatej nieusprawiedliwionej nieobecnosci.



§8 Postanowienia koncowe
Uczestnictwo w CAS oznacza akceptacje niniejszego regulaminu.

CAS nie ponosi odpowiedzialnosci za rzeczy wartosciowe wniesione przez

uczestnikow.
Zmiany regulaminu ogtasza Dyrektor Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce.



Zatgcznik nr 1
do Regulaminu korzystania z ustug osrodka wsparcia
pod nazwg Centrum Aktywnosci Seniora

DEKLARACJA UCZESTNICTWA

Ja, nizej podpisanaly (imig i RAZWISKO) ...........c.ouuiinee e
deklaruje uczestnictwo w Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce przy ul. Przemystowej 4

Z1elonka, dNia.......cooviiiiiiii e e

(czytelny podpis osoby skiadajqcej deklaracje)

1. Dane uczestnika/uczestniczki

1.Imig¢ i nazwisko

2. Data urodzenia

3. Adres zamieszkania

4. Numer telefonu kontaktowego 5.Adres poczty elektronicznej

6. Wyksztatcenie (wtasciwe podkreslic):

-podstawowe/gimnazjalne —zawodowe —$rednie/policealne -Wyzsze

7. Orzeczenie o niepetnosprawnosci (wtasciwe podkreslic):
-TAK -NIE

8. Podstawowe zrodlo utrzymania (wlasciwe podkreslic):

-emerytura/renta —$Swiadczenie pomocy spotecznej —inne -brak

Dane wymienione w punktach od 1 do 3 weryfikowane sg w trakcie przyjmowania niniejszej
Deklaracji na podstawie dokumentu tozsamosci osoby sktadajacej Deklaracje. W przypadku
deklaracji udzialu w zajeciach ruchowych 1 sportowo-rekreacyjnych zobowigzuje si¢
przedlozy¢ o$§wiadczenie o braku przeciwskazan do uczestnictwa w tych zajeciach.

(data i czytelny podpis osoby skladajqcej deklaracje)



I1. Informacje dotyczace organizacji udzielanego wsparcia w ramach ushug

Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce

1) deklaruj¢ udziat w nastepujacych formach wsparcia Centrum Aktywno$ci Seniora w
Zielonce:

Wykaz oferty ushug (osoba deklarujgca podkresla te w ktorych chee uczestniczy¢):

- zajecia ruchowe: zdrowy kregostup, gimnastyka, silver yoga, aqua zdrowie, taniec w kregu,
tenis stotowy, sita w ruchu, sitownia z instruktorem, nordic walking, trening
psychomotoryczny;

- zajecia edukacyjne: jezyk angielski, trening pamieci,

- zajecia artystyczne: malarstwo, r¢kodzielo, zajecia wokalne;

- indywidualne konsultacje cyfrowego wsparcia,

- indywidualna pomoc psychologiczna;

- gry towarzyskie;

- wolontariat;

2) jestem zainteresowana/y takze udziatem w nastepujacych formach aktywnosci w ramach

Centrum Aktywnos$ci Seniora w Zielonce, jezeli beda one realizowane:

(data i czytelny podpis osoby sktadajgcej deklaracje)

II1. Okreslenie decyzji dotyczacej przyjecia do Centrum Aktywnosci Seniora

osoby skladajacej deklaracje:
Pan/Pani

jest uczestnikiem/uczestniczkg Centrum Aktywnos$ci Seniora w Zielonce

oddnia ...,

(data i czytelny podpis dyrektora)



Zatgcznik nr 2
do Regulaminu korzystania z ustug osrodka wsparcia
pod nazwg Centrum Aktywnosci Seniora

Oswiadczenie o zapoznaniu si¢ z Regulaminem

Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce

Ja, nizej podpisanaly (imig i BAZWISKO) .......cc.c oot et cee ee e e et et e et e e e een e s s e

ZAMICSZKAYA/Y W (AAFES) ... ... oo oottt e e e e e e e e e e e e e e e e e

o$wiadczam, ze zapoznalam/em si¢ z Regulaminem Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce 1
zobowigzuje¢ si¢ do przestrzegania jego postanowien.
Jestem $wiadomy, Ze naruszenie przeze mnie postanowien Regulaminu moze skutkowac

zakonczeniem mojego uczestnictwa w Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce.

(data i czytelny podpis osoby skladajgcej oswiadczenie)

Zgoda na przetwarzania danych osobowych

O Wyrazam / U nie wyrazam (niepotrzebne skres§li¢) zgod¢ na przetwarzanie danych
osobowych (imi¢ 1 nazwisko, data urodzenia, adres zamieszkania, numer telefonu
kontaktowego, adres poczty elektronicznej jezeli zawiera imi¢ 1 nazwisko) oraz danych
szczegOlnej kategorii (informacji o stanie zdrowia) zawartych w deklaracji uczestnictwa w
Centrum Aktywno$ci Seniora w Zielonce ul. Przemyslowa 4, 05-220 Zielonka w celu
prowadzenia dokumentacji oraz organizacji form wsparcia dla uczestnikow Centrum
Aktywnosci Seniora w Zielonce.

Jednoczes$nie przyjmuje do wiadomosci, ze mam prawo wycofa¢ powyzsza zgode w dowolnym
momencie poprzez ztozenie stosownego oswiadczenia do Centrum Aktywnosci Seniora w
Zielonce ul. Przemystowa 4, 05-220 Zielonka. Dane beda mogty by¢ przetwarzane do czasu
wycofania zgody. Brak zgody bedzie skutkowal brakiem mozliwosci braku udziatu w zajeciach
oferowanych przez Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce.

(data i czytelny podpis osoby sktadajqgcej oswiadczenie)



Zgoda na wykorzystanie wizerunku osoby doroslej

O Wyrazam / U nie wyrazam (niepotrzebne skresli¢) zgode na utrwalenie mojego wizerunku
w formie zdj¢¢ przez Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce ul. Przemystowa 4, 05-220
Zielonka, ktore zostang wykonane podczas zaje¢ organizowanych przez Centrum Aktywnosci
Seniora w Zielonce ul. Przemystowa 4, 05-220 Zielonka , ktére beda przetwarzane w celach
promocyjnych Centrum Aktywno$ci Seniora w Zielonce (np. umieszczane na portalach
spotecznosciowych)

Jednoczesnie przyjmuje do wiadomosci, ze mam prawo wycofa¢ powyzsza zgode w dowolnym
momencie poprzez zlozenie stosownego o$wiadczenia do Centrum Aktywno$ci Seniora w
Zielonce ul. Przemystowa 4, 05-220 Zielonka. Dane beda mogty by¢ przetwarzane do czasu
wycofania zgody. Brak zgody bedzie skutkowat pomini¢ciem informacji dotyczacych Panstwa
tj. sukcesach, wydarzeniach, w ktorych braliscie Panstwo udziat.

(data i czytelny podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)

Oswiadczam, zZe otrzymalem/am Klauzulg informacyjng Centrum Aktywno$ci Seniora w
Zielonce ul. Przemystowa 4, 05-220 Zielonka w zakresie deklaracji uczestnictwa w Centrum
Aktywnosci Seniora w Zielonce oraz wyrazonych zgdd na przetwarzanie danych osobowych.

(data i czytelny podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)



Zatgcznik nr 3
do Regulaminu korzystania z ustug osrodka wsparcia
pod nazwg Centrum Aktywnosci Seniora

Oswiadczenie o stanie zdrowia

Ja, nizej podpisany/a

zamieszkaty/a:

ZICLOMNKA, .. ottt

oswiadczam, ze:

1.

Moj stan zdrowia pozwala mi na bezpieczne uczestnictwo w zajeciach ruchowych i
sportowo-rekreacyjnych prowadzonych w Centrum Aktywnos$ci Seniora w Zielonce.
Nie posiadam przeciwwskazan zdrowotnych do udzialu w ww. zajeciach.
Zobowiazuje si¢ do niezwlocznego poinformowania organizatora o wszelkich zmianach
w stanie zdrowia, ktore moglyby stanowi¢ przeciwwskazanie do uczestnictwa w
zajeciach.

Biorg petng odpowiedzialnos¢ za swoj stan zdrowia w zwiazku z uczestnictwem w
zajeciach.

Jestem $wiadomy/a, ze w przypadku watpliwos$ci dotyczacych mojego stanu zdrowia,

organizator moze poprosi¢ mnie o przedstawienie za§wiadczenia lekarskiego.

Zielonka, dnia ..................oceeennll.

(czytelny podpis)

Uwaga: Niniejsze oSwiadczenie sktadam swiadomie i dobrowolnie. Jestem swiadomy/a
odpowiedzialnosci za podanie nieprawdziwych danych.



Zatgcznik nr 4
do Regulaminu korzystania z ustug osrodka wsparcia
pod nazwg Centrum Aktywnosci Seniora

KLAUZULA INFORMACYJNA DLA OSOB PRZYSTEPUJACYCH
DO CENTRUM AKTYWNOSCI SENIORA W ZIELONCE UL. PRZEMYStOWA 4, 05-220 ZIELONKA

W celu realizacji obowigzku wynikajgcego z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (zwane dalej RODO) prosimy o zapoznanie sie z ponizszymi informacjami.

Administrator danych osobowych

Administratorem Pana/i danych osobowych jest Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce ul.
Przemystowa 4, 05-220 Zielonka zwany dalej Administratorem Danych Osobowych.

Cele i podstawa prawna przetwarzania danych:

Przetwarzanie Pana/i danych osobowych odbywa sie:

a) Na podstawie z art. 6 ust.1 lit. a RODO — wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych
takich jak osobowych (imie i nazwisko, data urodzenia, adres zamieszkania, numer telefonu
kontaktowego, adres poczty elektronicznej jezeli zawiera imie i nazwisko) zawartych w deklarac;ji
uczestnictwa w zajeciach organizowanych przez Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce,

b) Na podstawie z art. 6 ust.1 lit. a RODO — wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych —
wizerunku osoby dorostej w celach promocyjnych Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce,

c) Na podstawie z art. 6 ust.1 lit. ¢ RODO — realizacja obowigzku prawnego wynikajacego z Uchwaty
Nr 157 Rady Ministrow z dnia 20 grudnia 2016r. zmieniajgcej uchwate w sprawie ustanowienia
programu wieloletniego ,,SENIOR-WIGOR” na lata 2015-2020 (M.P. z 2016r. poz.1254) tj. wymédg
przedtozenia zaswiadczenia o braku przeciwwskazan zdrowotnych do uczestnictwa w zajeciach
organizowanych przez Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce,

d) na podstawie z art. 6 ust.1 lit. f RODO — jako niezbedne do celéw wynikajgcych z prawnie
uzasadnionych intereséw Administratora danych osobowych tj. ustalenia, obrony i dochodzenia
roszczen.

Inspektor Ochrony Danych

Administrator Danych Osobowych wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych. We wszystkich sprawach
dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z przetwarzaniem
danych osobowych, nalezy skontaktowac sie poprzez adres email: m.dorot@zielonka.pl, pisemnie na
adres siedziby Administratora Danych Osobowych lub osobiscie w siedzibie Administratora Danych
Osobowych

Odbiorcy danych osobowych:

Pani/a dane osobowe mogg by¢ przekazywane nastepujgcym kategoriom odbiorcéw:

a) dostawcom ustug zaopatrujgcych Administratora Danych Osobowych w rozwigzania techniczne
oraz organizacyjne umozliwiajgce zarzadzanie organizacjg Administratora Danych Osobowych
(w szczegodlnosci firmom kurierskim i pocztowym),

b) Innym podmiotom $wiadczgcym ustugi na rzecz Administratora Danych Osobowych, w
uzasadnionych przypadkach, gdy jest to niezbedne dla realizacji umowy lub prawidtowego
funkcjonowania Administratora Danych Osobowych,



c) Wiasciwym organom, sgdom oraz instytucjom panstwowym i samorzgdowym lub innym
instytucjom wykonujacym powierzone zadania publiczne, jezeli obowigzek
ujawnienia/przekazania danych wynika z obowigzujgcych przepiséw prawa lub jest to niezbedne
celem dochodzenia praw lub roszczern Administratora Danych Osobowych.

Pani/a dane osobowe w postaci wizerunku mogg by¢ przekazywane nastepujgcym kategoriom

odbiorcow

a) serwisowiinternetowemu Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce,

b) serwisowiinternetowemu Urzedu Miasta Zielonka (www.zielonka.pl),

c) wydawnictwom i w prezentacjom multimedialnym Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce
dotyczacych dziatalnosci na rzecz senioréw,

d) na wystawach fotograficznych prezentujgcych dziatalnos$é uczestnikéw Centrum Aktywnosci
Seniora w Zielonce,

e) w publikacjach i serwisach oséb trzecich —wytgcznie w celu ilustrowania informacji o
dziatalnosci Centrum Aktywnosci Seniora w Zielonce,

Przekazywanie danych poza Europejski Obszar Gospodarczy (EOG):

Administrator Danych Osobowych nie przekazuje Pana/Pani danych do panstw trzecich tj. poza
terytorium EOG (obejmujacy Unie Europejska, Norwegie, Liechtenstein i Islandie).

Okres przechowywania danych

Pana/i dane osobowe zawarte w deklaracji uczestnictwa w zajeciach organizowanych przez Centrum
AktywnoS$ci Seniora w Zielonce bedg przechowywane do czasu wycofania (odwotania) przez Pana/ia
zgody, a zdjecia z wizerunkiem Pana/i takze do czasu wycofania (odwotania) zgody.

Prawa osoby, ktorej dane dotycza

Przystuguje Panu/i prawo zgdania od Administratora danych osobowych dostepu do swoich danych
osobowych, prawo do sprostowania (poprawienia), usuniecia danych jednakze z ograniczeniem tego
prawa w mysl art. 17 RODO, ograniczenia przetwarzania danych (wstrzymania operacji na danych lub
nieusuwania danych w zaleznosci od ztozonego wniosku), prawo do przenoszenia danych osobowych,
a takze prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania panstwa danych na potrzeby marketingu
bezposredniego. W celu skorzystania z powyzszych praw, nalezy skontaktowaé sie poprzez kanaty
komunikacji wskazane w pkt. Administrator danych osobowych.

Prawo whniesienia skargi do organu nadzorczego

Moze Pan/i réwniez wnies$¢ skarge do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych ul. Stawki 2, 00-
193 Warszawa, w przypadku niezgodnego z przepisami prawa przetwarzania danych osobowych.

Zgoda

W przypadku, gdy wykorzystywane przez nas Pana/Pani dane nie sg konieczne do wykonania umowy,
realizacji obowigzku prawnego lub nie stanowi Naszego prawnie uzasadnionego interesu przystuguje
Panu/i prawo do cofniecia zgody na przetwarzanie danych osobowych w dowolnym momencie, w
zakresie w jakim Pana/i dane osobowe s3 przetwarzane na podstawie udzielonej zgody na
przetwarzanie danych osobowych. Wycofanie zgody pozostaje bez wptywu na zgodnos$é z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie Pana/i zgody przed jej wycofaniem.
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Czy podanie danych jest obowigzkowe?

Przetwarzanie pozyskanych od Pana/i danych osobowych zawartych w deklaracji uczestnictwa opiera
sie na zasadzie dobrowolnosci, jednakze odmowa podania danych moze uniemozliwié uczestniczenie
w zajeciach organizowanych przez Klub Senior + w Zielonce.

Przetwarzanie pozyskanych od Pana/i danych osobowych zwigzanych z Pana/i wizerunkiem opiera sie
na zasadzie dobrowolnosci, jednakze brak zgody bedzie skutkowat pominieciem informacji
dotyczacych Pana/i tj. sukcesach, wydarzeniach, w ktdrych brat Pan/i

Zautomatyzowane podejmowanie decyzji

Pana/i dane osobowe nie podlegajg zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.
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