Umowa o świadczenie usług edukacyjnych

(zajęcia indywidualne, grupowe)

zawarta dnia………………………….. w Tymbarku pomiędzy:

Ognisko Artystyczne Samodzielnego Koła Terenowego nr. 99 STO w Tymbarku, 34-650 Tymbark 249 , 
NIP: 7372212558 REGON 120214395-00034 reprezentowanym przez Dyrektora mgr Jana Rosiek, zwanym dalej Ogniskiem Artystycznym,

a

Panem / Panią ….……………………………………………………………………………………………………….

zam. ……………………………………………………………………………………………………………………...

zwanym / zwaną dalej Rodzicem / Opiekunem prawnym.

1. Przedmiotem umowy jest świadczenie przez Ognisko Artystyczne usług edukacyjnych na 
rzecz dziecka (dzieci):

Imię i Nazwisko dziecka: ………………………………………………………………………………………………
będącego (będących) pod prawną opieką Rodzica / Opiekuna prawnego.

2. Usługi edukacyjne polegają na prowadzeniu zajęć zbiorowych (granie na instrumentach Orffa, zajęcia muzyczno-plastyczne oraz śpiewanie,  na rzecz wyżej wymienionego dziecka (dzieci) raz/dwa razy w tygodniu z uwzględnieniem dni wolnych i przerw w nauce zgodnie z kalendarzem roku szkolnego.

3. Zajęcia prowadzone są przez wykwalifikowanych nauczycieli.

4. Zajęcia odbywają się w siedzibie Ogniska Artystycznego, tj. w budynku Społecznej Publicznej Szkoły Muzycznej I stopnia w Tymbarku, Tymbark 249, 34-650 Tymbark .

Rodzic / Opiekun prawny pokrywa koszty, płatne za jedno dziecko za miesiąc kalendarzowy, w którym odbywać się będą zajęcia, w wysokości:

120 zł – czesne za naukę na nr konta - Ognisko Artystyczne Samodzielnego Koła Terenowego nr. 99 STO

 nr. 83 8804 0000 0060 0603 7611 0001
10 zł – Rada Rodziców na nr konta - SKO Rady Rodziców Społecznej Publicznej Szkoły Muzycznej I stopnia Tymbark w BS Limanowa nr 19 8804 0000 0071 0000 0926 0001 

10 zł – Fundusz remontowy na nr konta – Samodzielne Koło Terenowe Nr 99 STO w Tymbarku BS Limanowa nr. 67 8804 0000 0000 0000 2701 0001
w terminie do 15 dnia danego miesiąca,

5. Umowa zawierana jest na czas określony do dnia ………………………………. 
6. Każda ze stron może wypowiedzieć umowę z miesięcznym wypowiedzeniem.

7. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.

……………………………………………………...
……………………………………………………………

Reprezentant Ogniska Artystycznego
Rodzic / Opiekun prawny

KWESTIONARIUSZ OSOBOWY KANDYDATA 

DO OGNISKA ARTYSTYCZNEGO

Nazwisko i imię (imiona) ………………………………….............................................................

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Data i miejsce urodzenia ……………………………………………...PESEL 
Adres ucznia:(kod pocztowy, miejscowość, ulica, nr domu)
…………………………………………………………………

…………………………………………………………………

Szkoła/przedszkole ……………………………………………………………. klasa …………….
 (podać do jakiej Szkoły/przedszkola uczęszcza)
Dane rodziców/opiekunów prawnych:

	Nazwisko i imię
	nr tel. kontaktowego (komórkowy/stacjonarny)
	Wykształcenie
	Miejsce pracy

	
	
	
	

	
	
	
	


Czy posiada instrument (jaki) ………………………………………………………………….

Czy uczył się już muzyki (ile lat, ew. nazwisko nauczyciela) …………………………………………...

Na jakim instrumencie chce się uczyć (podać 2 instrumenty) ……………………………………...

W razie przyjęcia instrument zostanie zakupiony do 3 miesięcy? ………………………
Czy dziecko jest leworęczne? ………………………….

W przypadku przyjęcia córki/syna do Ogniska Artystycznego zobowiązuje się do przestrzegania Uchwał Rady Rodziców, Stowarzyszenia, które jest organem prowadzącym Ognisko Artystyczne  w Tymbarku.

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych zawartych w kwestionariuszu osobowym kandydata dla potrzeb niezbędnych z realizacją procesu rekrutacji zgodnie z ustawą z dn. 10.05.2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1000 z późniejszymi zmianami). Jednocześnie oświadczam iż przyjmuję do wiadomości, że Administratorem danych oraz utrwalanych materiałów jest Dyrektor Ogniska Artystycznego w Tymbarku.

Wyrażam zgodę na umieszczenie zdjęć, filmów zawierających wizerunek  mojego dziecka zarejestrowanych podczas zajęć i uroczystości szkolnych jak i poza nimi a dotyczących występu Ogniska Artystycznego w Tymbarku. 

Ponadto wyrażam zgodę na publikowanie prac wykonywanych przez moje dziecko prezentowanych na stronie internetowej www.szkola-muzyczna.org w zakładce OGNISKO
Tymbark, dnia ………………………….


           ….……………………………………………
(czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)

